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Ein Beitrag zur psychischen und suggestiven Behandlung der 

Neurasthenie 

von 

Dr. Frhn. v. Schrenck-Notzing (München). 



Kapitel I. 

Die Mittel und Methoden der psychischen Behandlung von 

Neurasthenikern im Allgemeinen. 

Die Erscheinungen der gesteigerten Erschöpfbarkeit und gesteigerten 
Erregbarkeit des Centralnervensystems, welche unter dem Namen, „Neu- 
rasthenie" oder „reizbare Nervenschwäche" zusammen gefasst werden, 
stellen die Abhängigkeit der körperlichen Functionen vom Dynamismus 
des Grosshirns in ein besonderes deutliches Licht.*) Neuere Forscher 

*) Die vorliegende Arbeit schliesst sich eng an den correspondirenden Abschnitt 
des „Handbuches der Neurasthenie," herausgegeben von Müller unter Mitwirkung 
von acht anderen Autoren (Leipzig, Tegel 1893). Der vom Verfasser dieses bearbeitete 
IX. Abschnitt (S. 518 ff.) des genannten Werkes betitelt sich „die psyclüsche und 
suggestive Behandlung der Neurasthenie" und zerfällt in folgende Paragraphen: 

§ 1. Die psychischen Functionen als Krankheitserreger iüi Allgemeinen und 
bei der Neurasthenie. 

§ 2. Ueber die Heilwirkung von Vorstellungen.. • 

§ 3. Die psychische Prophylaxe und geistige Erziehung jugendlicher Neu- 
rastheniker. 

§ 4r. Die l^littel und Methoden der psychischen Behandlung von Neurasthenikern 
im wachen Zustande. 

§ 5. Die suggestive Form der psychischen Behandlung (Hypnose) mit Berück^ 
sichtigung der Neurasthenie. 

§ 6. Die suggestive Behandlung einzelner Formen und Symptome der Neu- 
rasthenie. 

Plan und Umfang des Handbuches erlaubten nicht die Mittheilung einer 
Kasuistik. Somit stellt das in dieser Arbeit zum ersten Mal veröffentlichte Material 
von Krankengeschichten und Tabellen die ziffermässige Begründung meiner Angaben 
in dem Handbuch dar. Die theoretischen Ausführungen dieser Abhandlung dagegen 
wurden mit Hinblick auf die schon im Handbuche vorliegende Bearbeitung auf das 
Nothwendigste beschränkt und sind theilweise wörtlich derselben entnommen. 
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nehmen äucli in solchen Fällen, in denen die Ursache für den Ausbruch 
der Erkrankung nicht im psychischen Gebiet zu finden ist, eine aus- 
nahmslose Theilnahme der psychischen Funktionen an dem Krankheits- 
process an. v. Hösslin fand unter 828 Neurasthenikern bei 765 nach- 
weisbare psychische Symptome. 

Die vermehrte Reaction auf alle Reize im psychischen und 
somatischen Gebiet, die abnorm leichte Erschöpfbarkeit der Nerven- 
centreu, die Beweglichkeit und Veränderlichkeit der Symptome — 
diese Stigmata der nervösen Asthenie — haben in der Regel eine 
äusserst labile, durch die geringsten Anlässe beeinflussbare Stimmung 
(meist depressiver Form) sowie eine hypochondrische Uebertreibung der 
Symptom^ und das quälende Gefühl des Krankseins zur Folge, Zustände, 
von denen wiederum jeder für sich allein im Stande ist, auf die körper- 
lichen Functionen, besonders was die Ernährung, den Schlaf, die Arbeits- 
fähigkeit, die spinalen, cardialen, intestinalen und cerebralen Symptome 
betrifft, störend und hemmend zurückzuwirken. 

Es ist heute eine unbestrittene Thatsache, dass durch Reizung 
der Psyche allein Krankheiten entstehen können.*) Von den leichtesten 
Störungen, welche die Beeinflussung des Körperlichen durch das Vor- 
stellungsleben erfährt, kommt es schliesslich zur völligen Unordnung 
und Auflösung aller normalen Beziehungen zwischen den körperlichen 
und geistigen Vorgängen. Je nach der Intensität dominirender Vor- 
stellungen können vom Gehirn aus Hemmungen oder Reizverstärkungen 
den einzelnen Funktionen zufliessen. 

Umgekehrt kommt dem Vorstellungsleben auch in der Heilung 
von Krankheiten eine grosse Bedeutung zu. Alle therapeutischen 
Wirkungen können Äch durch geeignete Lenkung der Vorstellungen 
verstärken oder abschwächen. Die Suggestion „summirt oder subtrahirt 
sich zur Arzneiwirkung."**) 

Die Abhängigkeit der körperUchen Leistungsfähigkeit von den Vor- 
gängen im Centralnervensystem erreicht ihren Höhepunkt in der Erfahrung, 
dass es bei Hypnotisirten gelingt, vasomotorische, secretorische und 
exsudative Wirkungen durch Suggestion hervorzurufen resp. zu ver- 
nichten z. B. Regulirung der Menstruation, Hervorrufen der Schweiss- 



*) Vergl. Strümpell: Entstehung und Heilung von Krankheiten durch Vor- 
stellungen. Erlangen 1892 und Hake Tücke: Geist und Körper. Jena 1888. 

**) Forel: Der Hypnotismus. 2. Aufl. Stuttgart. Enke 1891. 
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secretion, Beseitigung von Diarhoe und Obstipation, Erzeugung eines 
localisirten Erythems, einer Epidennisblase, Hervorrufung und Hemmung 
der Erektion etc. 

Die Steigerung der einseitigen Reizbarkeit des Gehirns, wie sie durch 
hypnotische Maassnahmen angestrebt wird, hängt ab von dem momentanen 
Zustand der allgemeinen Erregbarkeit der Sinnescentren von der Be- 
wusstseinslage (einseitige Inanspruchnahme durch die betreffende Vor- 
stellung, eingeengtes Bowusstsein), ferner von der Stärke und Mit- 
wirkung der gewohnhcitsmässig eintretenden Associationen der Simul- 
tane] tat und Succession. 

Zur psychischen Behandlung im weitesten Sinne gehört die 
prophylaktische Wirkung der Erziehung und geistigen Hygiene 
überhaupt. 

Die Behandlung bei angeborener Schwäche des Nervensystems soll 
in den ersten Lebenstagen beginnen. Verständige Stärkungsmethoden 
(frische Luft, Bäder, Kleidung, Ernährung) sollen einer Verweichlichung 
vorbeugen. Förderung des Schlafes bei kleinen Kindern eventuell 
durch Suggestion, Kräftigung der Konstitution, Schonung während der 
Dentition. Man achte auf ein Gleichmaass in der Entwickelung, da- 
mit sich nicht ein Organ auf Kosten des anderen entwickle. 

Wichtig erscheint auch die Abhaltung von Schädlichkeiten, welche 
eine vorzeitige Erregung des Sexuallebens hervorrufen.*) Beaufsich- 
tigung der Spiele des Kindes und systematische Verwertung derselben 
zum Anschauungsunterricht.*) Sexuelle Erziehung und Prophylaxe mit 
Hinblick auf mögliche Onanie. 

Gegen Neigung zu Träumereien sind Spiele im Freien, Fesselung der 
Aufmerksamkeit, angemessener Unterricht zu empfehlen. Für jugend- 
liche Neurasteniker ist das richtige Verhältniss zwischen Arbeit und 
Ruhe von grosser Wichtigkeit, damit das überreizte Gehirn nicht der 
Erschöpfung verfällt. Strenge Vermeidung einseitiger Inanspruch- 
nahme des Gedächtnisses. Selbstvertrauen und Jugendfrische des Kindes 
gehen leicht in Folge von Ueberbürdung verloren. Man passe die 
pädagogischenBestrebungen denWachsthumsverhältnissen des Gehirns an. 
Die grösste Impressonabilität für Gedächtnisseindrücke besteht in der 

*) Vergl. hierüber: v. Schrenck-Notzing „Die Suggestionstherapie bei krank- 
haften Erscheinungen des Geschlechtssinnes, mit besonderer Berücksichtigung der 
conträren Sexualempfindung. Stuttgart. Enke. 1892. 

*) Preyer: die Seele des Kindes. Leipzig. Grieben. IIT. Aufl. 
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Periode des langsamen Gehirn wachsthums vom 7. bis 14 Jahre. Zu 
starke Erregung der Phantasie, welche abenteuerliche Richtungen ver- 
folgen und die allgemeine Erregbarkeit steigern kann, ist ebenso von 
Nachtheil, wie die Ueberlastung des Gedächtnisses. 

Zu vermeiden sind ferner das Eintreten in die Gedankenkreise 
der Erwachsenen, der Unfug der Kinderbälle, Kinderzeitungen, zu 
früher Besuch von Theater, Concerten. Dagegen ist Landleben 
empfehlenswerth mit einfachen übersehbaren Verhältnissen, derber Kost, 
frischer Luft sowie Verkehr mit Natur und Thierwelt. 

Von der Mädchenerziehung gelten dieselben Regeln. Das encyclo- 
pädische Wissen höherer Töchter, die Klavierseuche und die Frauen- 
emancipation sind ganz besonders dazu geeignet, reizbare Nervensysteme 
zarter Mädchen zu Grunde zu richten. Die Bemühungen, die Leistungs- 
fähigkeit beider Geschlechter auf die gleiche Stufe zu bringen, müssen 
nothwendig an der zarteren Constitution des weiblichen Körpers und 
dem dazu im Verhältniss stehenden, weniger entwickelten Bau des 
Gehirns scheitern. Die gemüthliche Erziehung neurasthenischer Kinder 
erfordert besondere Berücksichtigung. Man soll sie mit immer deutlich 
erkennbarer Liebe, mit Geduld und Nachsicht behandeln. Besonders 
möge man sich im Strafmaass nicht vergreifen,Besserung und Beherrschung 
krankhafter Triebe lassen sich durch pädagogische Mittel (eventuell 
Suggestion) in vielen Fällen erzielen, (z. B. bei psychosexualen Ano- 
malieen). Erziehlich wirken nicht blos Eltern und Lehrer, sondern auch 
Umgang, Lektüre, angehörte Unterhaltung (durch unbewusste Suggestion). 

Das Bewusstsein des Könnens, das Pflichtgefühl soll als Haupt- 
resultat der Erziehung angestrebt werden. Man muss dem Kinde 
Eigenschaften supponiren (suggeriren) deren Besitz man ihm wünscht 
und die Aufmerksamkeit von einem begangenen Unrecht ablenken, 
wenn das Kind sich dessen nicht bewusst ist. 

Die morahsche Wirkimg der Suggestion besteht also in der Kunst, 
ein Individuum zu überzeugen, dass es anders ist und anders sein kann 
als es ist. Man muss die Kinder überzeugen, dass sie fähig für das 
Gute und unfähig für das Schlechte sind. Das Misstrauen gegen sich 
selbst wird schliesslich zur inneren Ohnmacht. So untergräbt z. B. 
der Glaube durch Gehirnanlage sexuell pervers zu sein jeden Wider- 
stand gegen die sinnlichen Triebe. 

Die Aufgabe der Erziehung besteht also darin, gute Gewohnheiten 
zu schaffen und den Glauben zu erwecken, dass diese Gewohnheiten 



von Schrenck-Notzing. Psychische und suggestive Behandlung der Neurasthenie. 5 

werthvoll sind. Regelmässige Berufsthätigkeit wirkt in der Regel 
moralisirend, Berufslosigkeit hebt für das Individuum eine Reihe socialer 
Zwangsmittel auf und überlässt es seinen individuellen Neigungen. 
Rudimentär vorhandene (und bei Verbrechern ganz unterdrückte) 
Empfindungen lassen sich unter Umständen noch durch Suggestion 
entwickeln, wodurch die Effekte der Erblichkeit modificirt werden 
können. 

Die Wirkung der Suggestionen ist bei Kindern am stärksten und 
oft sind Eindrücke der Jugend maassgebend für das ganze Leben und 
die Richtung welche die Entwickelung (z. B. der vita sexualis) nimmt. 

Das Bewusstsein einer moralischen Pflicht, wie es die Erziehung 
anstrebt, ist ein wichtiges Propliylaktikum gegen die zahlreichen cerebralen 
Symptome der Neurasthenie, deren Ursprung so häufig in die Zeit der 
Kindheit oder Pubertät zurückreicht. 

Die Mittel der psychischen Einwirkung im wachen Zustande 
lassen sich eintheilen in ä) die directe Vorstellungstherapie, b) die 
indirect oder negativ wirkende psychische Behandlung und 
c) die larvirte Psychotherapie. 

Zur directen Vorstellungstherapie im wachen Zustande 
gehören: die eingehende Untersuchung des Kranken, der persönliche 
Einfluss des Arztes, Erweckung von Hoffnung auf Genesung, sowie 
Erzielung einer activen Theilnahme des Patienten am Heilprozess durch 
Gewöhnung an Consequenz, Ausdauer und an die Durchführung eines 
bestimmten Heilplanes, ferner durch Schulung und Stählung der Willens- 
kraft, Hebung des Selbstvertrauens etc.; dazu gehören ferner auch 
heftige psychische Erregungen (z. B. energische Zurechtweisung), 
psychische Ableitung und Zerstreuung, freudige Eindrücke, Beruhigung 
und Maasshaltung. Religiöser Zuspruch und Musik können in einzelnen 
Fällen ebenfalls von Nutzen sein. 

Der Schwerpunkt einer indirect oder negativ wirkenden psy- 
chischen Behandlung liegt in der Abhaltung von Schädlichkeiten für 
das Nervensystem im Allgemeinen, sowie in der günstigen secundären 
Rückwirkung eines bessernden Einflusses auf die Constitution. Die 
Hygiene des Nervensystems (Ruhe, Arbeit und Abwechslung der 
Thätigkeit), die Anstaltsbehandlung, Landaufenthalt, Reisen, Berg- 
wanderungen (Sportübungen etc ), Wechsel des Berufes, der Umgebung 
des Kranken, eventuell Bettruhe, ferner Regelung der geistigen , Be- 
schäftigung, der psychischen Diät (der Leetüre, wissenschaftlichen oder 
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künstlerischen Arbeit), Zerstreuung und Abhaltung schädlicher Sinnes- 
reize (Strassenlarm, grelles Licht etc.), wirken alle in dem genannten 
Sinn bei nothwendiger Individualisirung auch auf das psychische Ver- 
halten der Keurastheniker zurück neben ihrem speziellen Zweck für 
das körperUche Befinden. 

Die larvirte Psychotherapie setzt den Glauben des Patienten 
in Bewegung durch medicamentOse^ mechanische, elektrische oder 
mystische Hilfsmittel, welche selbst ohne specifische Wirkung nur da- 
durch einen Einfluss auf den Zustand des Patienten üben, dass sie den 
subjectiven Factor zu Gunsten der Heilung in Anspruch nehmen. Das 
Geheimniss der Curfpuscher beruht in der Kegel auf derartigen, die 
Phantasie der Kranken stark erregenden Manipulationen. 

Zu diesen in der Behandlung der Neurasthenie unerlässlichen 
Mitteln und Methoden der Psychotherapie im wachen Zustande tritt 
die Suggestion im hypnotischen Zustande nach den bekannten Grund- 
sätzen, sobald die Anwendung der genannten Methoden nicht zum Ziele 
führt. 

Unter den verschiedenen Formen der Psychotherapie stellt nun 
das suggestive Verfahren die wirksamste Methode dar. Denn sie 
genügt allen Anforderungen die wir an eine solche Behandlung richten 
können; zudem verschaflFt sie sich schneller und sicherer in der PsTche 
des Patienten Eingang, als irgend einer der genannten Umwege. Ich 
habe sie daher schon früher als ein abgekürztes Verfahren mit allen 
Vorzügen der Psychotherapie bezeichnet. 

Wir sahen schon im Verlauf dieser Darlegung, wie sehr die 
Körperfimctionen durch Vorstellungen im wachen Zustande beein- 
Üiisst werden. Nach der Meinung aller Autoren, welche über eine 
genügende Erfahrung verfügen, findet nun in der Hypnose eine be- 
deutende Steigerung der Intensität dieses physiologischen Vorganges 
statt bis zu einer ungeahnten Stärke; das geschieht durch die künst- 
lich (den modus procedendi) erzeugte Ausschaltung oder Abschwächung 
der reguhrenden Hemmungsmechanismen oder der associativen und 
Contrastvorstellimgen. Die Umsetzung der Vorstellung, welche dem 
Gehirn suggerirt ist, in eine bestimmte Form der Bewegung kann 
energischer und schneller vor sich gehen. 

Die Vorsiellungstkerapie im wachen Zustande j wie wir sie in den 
einzelnen Formen kennen gelernt haben, berücksichtigt das Urtheüs- 
leben des Patienten, die coordinirende Gehimthätigkeit, und setzt seinen 
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Willen, seine Aufmerksamkeit, seine Urtheilskraft in Bewegung. Sug- 
gestionen dagegen haben die besondere Neigung, die betreffende Vor- 
stellung in eine Handlung umzusetzen. Je mehr nun die Gehirnthätig- 
keit dissoeiirt ist, je weniger der controlirende Hemmungsapparat des 
Gehirns in Thätigkeit gesetzt wird, um so grösser wird diese Steigerung 
der ideomotorischen, ideosensitiven und ideosensoriellen Reflexthätigkeit, 
d. h. die Suggestibilitat. An sich ist es hierfür gleichgiltig, ob Schlaf 
besteht oder nicht, wenn auch zugegeben werden muss, dass trotz be- 
merkenswerther Ausnahmen der Schlaf die Aufnahmefähigkeit für Sug- 
gestionen im Allgemeinen erhöht. 

Die Wachsuggestion, d. h. die kritiklose Aufnahme und Ver- 
arbeitung einer Vorstellung, bezeichnet immer schon eine Abschwächung 
der associativen und Contrastvorstellungen oder eine Erhöhung der 
intracerebralen Reflexerregbarkeit, d. h. sie lässt sich streng genommen 
schon als Hypnose definiren. Das steigende Maass der Gläubigkeit 
setzt zunehmende Abschwächung von Urtheil und Ueberlegung voraus. 
Die Heilerfolge, welche mit Hülfe der Einbildungskraft bei Neurasthenikern 
erzeugt werden, zeigen schon die det Hypnose eigenthümliche Gehirn- 
gefügigkeit, bilden also als Suggestionen im wachen Zustande labil den 
Uebergang zur Hypnose. Deswegen sind die Heilungen durch Wach- 
suggestionen denen durch Hypnose als einer Erlasse angehörig zur Seite 
zu setzen. Die Psychotherapie im wachen Zustande geht ohne strenge 
Grenze in die Wachsuggestion, und diese ebenso in die Hypnose (im 
engeren Sinn) über. 

Der suggestive therapeutische Vorstellungsreiz muss durch wieder- 
holte Hypnotisirung so lange cumulirt werden, bis er vom Gehirn 
automatisirt und als Gewohnheit angenommen ist. Durch consequente 
Disciplinirung wird er schliesslich als Gewohnheit dieselbe Stärke er- 
reichen, wie z. B. die verderbliche Autosuggestion eines Asthenikers, 
und damit das centrale pathologische Erregungsmoment compensiren. 
Die erbliche Anlage setzt auch hier leider dem Heilbestreben eine nicht 
zu überschreitende Grenze. In der richtigen und geschickten Ver- 
werthung der hypnotisch inducirten Vorstellungsreize liegt die Bedeutung 
der Suggestion als pädagogisches Hülfsmittel. 

Je mehr sich das Krankheitsbild einer wirklichen Geistesstörung 
nähert, um so schwieriger wird die Aufgabe des psychischen Arztes. 

Die letzte Ursache für die hypnotischen Erscheinungen liegt in 
der Suggestibilitat der Versuchsperson, wie die Arbeiten der Nancy- 
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scIiLÜc erwieaen haben. Daher bestehen alle jene zaUreicbeu Mittel 
lind Methoden zur Hei-voiTufung der Hypnose im Wesentlichen in der 
Kunst, die Suggestibilitilt zu wecken. Unter den technischen Hülfe- 
mitteln Kur Herbeifühi'ung dieses Ziistandee bewälu-t sich am besten 
die bekannte Methode von Liäbeault, welche darauf beruht, die Sym- 
ptome des Schlaf ea dem Patienten verbal zu suggeriren. Alle Be- 
dingungen, welche physiologisch den Eintritt des Scldafes erleichtern, 
liefern eine günstige Prädisposition, indem sie infolge gewobnheits- 
luäesiger Association Müdigkeitsgefühle berbeiführen. Allerdings sind 
die durch wirkliche körperliche Erschöpfung hervorgerufenen Müdig- 
keitsemplindungen erfahrungsgemäss von einer intensiveren Keaction 
der Ncrveocentren begleitet, als die durch blosse Vorstellungen (Sug- 
gestion) associativ erzeugten. "Da die ReizstTirke maassgebend ist für 
die Tiefe dea Schlafes, so ist der hohe Procentsatz leichter hypnotischer 
<.irade gegenüber der Tiofe des normalen Schlafes bei denselben Per- 
sonen begreiflich. Physikalische Mittel (monotone Sinnesreize), nar- 
cotisehe Mittel (Aetber, Alkohol, Chloroform, Morphium) liefern 
diu'ch Erzeugung von Müdigkeitsemplindungen, Betfiuhungszuständen, 
durch Abschwächung der controlir enden Functionen (Diassociation) 
eine günstige Prädispositioa für den Eintritt des hypnotischen Zu- 
standes. 

Aus den Narkosen lassen sich, wie ich an einer anderen Stelle 
dargelegt habe, Hypnosen transformiren, sobald die Narcoae noch nicht 
ins Toleranzatadium übergegangen ist. Immer alter bleibt der psy- 
chische Factor die Hauptsache. Uebrigens ist man ganz besonders 
häufig bei Neuraathenikern gonöthigt, seine Zufluclit zu den genannten 
llüUsmitteln zu nehmen. So fand ich, dass Chloral, Amylenhydrat, 
Sulfonal, Paraldehyd und Brompräparate durch Erzeuguug grosser 
Schläfrigkeit den Eintritt der Hj-pnose erleichterten, die allein durch 
psychische Einwirkung nicht eh Stande kam. 

Die Aufmei'ksarakeitsstörungen, das mitunter bei der Xeurasthonie 
geschwächte Apperceptionsvemiögen, die zu intensive Inanspruchnahme 
der Vorstellungsthfttigkeit durch Krankheitserscheinungen, die oft tief 
eingewurzelten pathologischen Autosuggestionen (Zwangsvoi^tellungen 
und EmpHndungen), femer die ängstliche Erwartimg und unbewussf« 
Abnoignng und der iiartnftckigo, ebenfalls unbcwusste Widerstand gegen 
difse Art der Bt'eintluasnug. wozu die chronische Schlaflosigkeit leider 
so häuflg hinzutritt, cruchwereii iu einiuonter AVeise das Herbeiführen 
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der Hypnose bei Neurasthenikem, so dass in zahlreichen Fällen der 
Arzt genöthigt sein wird, zu den physikalischen und chemischen Hilfs- 
mitteln seine Zuflucht zu nehmen oder ein anderes, am besten larvirtes 
Verfahren der Psychotherapie einzuschlagen. 

Man kann mit vollem Recht behaupten, dass mit Ausnahme der 
Geisteskranken die Hypnotisirung der Neurastheniker für jeden 
Suggestionstherapeuten die schwierigste Aufgabe darstellt und an sein 
Können erhebliche Ansprüche macht. 

Ganz verwerflich scheint mir ein plötzliches shockartiges Vorgehen 
und überhaupt jede Fascination oder psychische Ueberrumpelung der 
Neurastheniker, wodurch das ohnehin erregbare Centralnervensystem 
noch mehr erregt und somit geschädigt wird. Ein zu schnelles Suggeriren 
des Schlafes ist ebenfalls zu vermeiden, weil es Gegenvorstellungen 
erzeugen kann. Man verzichte bei der ersten Sitzung auf einen durch- 
schlagenden Erfolg, sondern benütze sie, dem Astheniker nur das Ver- 
fahren zu demonstriren, man erzeuge einen passiven Ruhezustand, den 
der Patient wachend an sich beobachten kann. Mit der häufigeren 
Wiederholung des Verfahrens, das seiner Einfachheit wegen zunächst 
in der Regel Enttäuschung hervorruft, nimmt die Empfänglichkeit zu 
und die Wirkung der schädlichen Autosuggestionen lässt allmählig 
nach. Schon das beruhigende Vorgehen wirkt auf manche Patienten 
wohlthuend; macht man sich dazu die Regel, jeden neurasthenischen 
Patienten, auch wenn er nicht schläft, eine halbe Stunde auf dem 
Sopha (natürlich unter möglichster Ausschliessung des Strassenlärms 
oder sonstiger Störung) bei verdunkeltem Zimmer und angemessener 
Temperatur regelmässig ruhen zu lassen, wobei von Zeit zu Zeit die 
Schlafsuggestion, sowie die therapeutische Einwirkung zn wieder- 
holen ist, so wird man in manchen hartnäckigen Fällen durch Conse- 
quenz und Ausdauer allmählig Erfolge erzielen. Gewöhnlich tritt sehr 
bald ein Somnolenzstadium ein, womit anch die Aussicht auf einen 
suggestiven therapeutischen Eff*ect zunimmt. Die unbegründete Furcht, 
das Misstrauen und die falschen Vorstellungen über den Modus pro- 
cedendi, sowie über den hypnotischen Zustand selbst, mit denen die 
Suggestionstherapeuten noch täglich in der Praxis zu kämpfen haben, 
legen dieser Form der psychischen Behandlung die grössten Hindernisse 
in den Weg. 

Van Eeden*) legt es in vielen Fällen nur darauf an, einen Zu- 

*) Van E eden, Grundzüge der Suggestions-Therapie. Zeitschr. f. Hypn. 1892. III. 
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1 Somuolenz zu erzielen, der gewiasermaassen nichts mehi 
als ein passives Sichniederlegen mit geachloasenen Augen, eine An 
innerlicher Concentration, „um die psychische Energie (das ideoplaa tische 
Vermögen) in grösster Kraft wirken zu lassen". Nach ihm hat 
chronischen Fällen die Genesung mehr Aussicht auf dauernden Erfolg^ 
wenn der Schlaf sehr leicht gewesen war. Dagegen empfielilt er dettM 
tiefen Schlaf als unser hervorragendstes Hilfsmittel hei MelanehoHe, 
Asomnie, bei Zustanden von Unruhe und Erregtheit. Durch tactvollen 
und geduldigen Training ist es ilim gelungen, in den letzten 5 Jahren 
Schlafmittel ganz zu entbehren, was bei dem grossen Andrang der 1 
Patienten zu van Eeden'a Khnik bemerk eoa wer th ist. 

Er bezeichnet seine Resultate als vorzüglich. Dieselben erhielt 1 
er jedooli niemals durch autoritative Suggestion, sondern nur durch j 
unendliche Geduld und sich iranier gleich bleibende Energie, die sich ■ 
auch durch Misserfolge nicht abschrecken läast. Van Eeden vermuthet, 
dass man jeden Neurasthenker heilen könne, wenn man sich ihm aus- 
aehliesalich widmet, so dasa mau ihm fortwährend helfend zur Seite 
stellen und ihn leiten miisste. Aber die peraÖnUclie Leistungsfähigkeit 
des Arztes hat auch ihre Grenzen, so dass man auch aus diesem Grund© | 
manche Leiden nicht heilen kaun, die man eigentlich doch für heil- 
bar hält. Besonders schwierig wird die Aufgabe, wenn die Neurasthenio | 
eine hereditäre Ursache hat. 

Auch Bernheim, der beste Kenner der Suggestion, spricht sich j 
über solche Fälle skeptisch aus. Er sagt*): „Tile Kranken sind oft I 
schwer zu hypnotisiren, ihr Gehirn wird von so zahlreichen oder ao j 
hartnäckigen psychischen, sensitiven, sensoriellen \ind visceralen Ein- 
drücken geplagt, dass es, trotz ihrer Gefügigkeit, ihres guten Willens, 1 
ihres Wunsches, sich einschläfern und heilen zu lassen, widerspenstig j 
gegen jede Suggestion ist; ihr Nervensystem kann allen Beeinflussunga- 1 
versuchen einen unüberwindlichen Widerstand entgegensetzen. Einige \ 
sind leicht in Hypnose zu versetzen und sind dennoch, obwohl in tiefer"* 
Hypnose, nicht immer der therapeutischen Suggestion gehorsam. Manch' T 
mal gelingt es, ihre Erscheinungen für einen Moment zu beruhigen, | 
die Schmerzen und verschiedenen nervösen Störungen zu unterdrücken» [ 
es tritt eine merkliche Besserung ein, man hofft auf eine mehr odef^l 
minder vollständige Heilung. Diese Besserung kann anhaltend seiOf. I 
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wenn sie durch eine fortgesetzte oder wiederholte Suggestion aufrecht 
erhalten wird. Das ist schon viel! Bei anderen ist die Linderung 
nur sehr flüchtig; sobald die Autosuggestion wieder die Herrschaft 
ergreift, kehrt das Uebel in seiner ganzen Stärke zurück. Die Kranken 
und der Arzt verheren das Vertrauen zur suggestiven Behandlung, 
die Unglücklichen laufen von einem Specialisten zum andern, reisen 
in alle Bäder, versuchen nach der Hydrotherapie die Massage, nach 
der Homöopathie die Kügelchen von Mattei. Manchmal ergiebt sich 
eine vorübergehende Besserung aus einer dieser Behandlungen, es 
zeigt sich für kürzere oder längere Zeit — post hoc oder propter hoc — 
ein Nachlass, dem ein Rückschlag folgt. Das ist die traurige Odyssee 
zahlreicher erblich belasteter Neurastheniker! Das Einzige, was ich 
constatiren kann, ist, dass, wenn die Suggestion machtlos ist, auch 
alles Uebrige nichts vermag." 

Und doch ist bei Neurasthenikern die Psychotherapie durchaus an- 
gezeigt. Es handelt sich also für den Psychotherapeuten darum, das 
Gefühl' der Willensfreiheit des Individuums möglichst zu schonen, die 
Suggestibilität nicht höher zu steigern, als im einzelnen Fall durch die 
individuellen Verhältnisse geboten ist. Gut ist es, wenn die Kranken 
gar nichts von der Sache verstehen. Die meist misstrauischen Neurasthe- 
niker werden sich nicht ohne Aufklärung zufrieden geben. Man lasse 
sie, wie ich das in vielen Fällen mit gutem Erfolg gethan habe, ein 
gutes Buch über den Hypnotismus lesen (z. B. das von Forel), man kläre 
sie über das Wesen der Ideoplastie auf und zeige ihnen an anderen Kranken, 
dass man durch Vorstellungen heilen kann. Man füge hinzu, dass es sich 
um keine „Bewusstseinszerschmetterung" handelt, wie Benedikt sich aus- 
zudrücken beliebt, sondern um einen passiven Ruhezustand^ in dem sie 
selbst noch (bei erhaltenem Bewusstsein) das die Nerven beruhigende 
Verfahren beobachten und controliren könnten. Dazu empfiehlt es sich, 
den Patienten klar zu machen, dass die hypnotische Behandlung nur 
eine der zahlreichen Formen der psychischen Therapie sei und dass die 
Wachsuggestion allein von Erfolg gekrönt sein könne. 

Die Li^beault- Beruh eim'sche Einschläferungsmethode hat sich 
allmählich die allgemeine Anerkennung erworben. Sie wurde in der 
Regel angewendet, wo nichts Besonderes hierüber angegeben ist. 

Um den Tiefengrad der Hypnose zu berechnen, hat Li^beault 
eine Eintheilung in 6 Stadien, Professor Bernheim eine solche in 9, 
Professor Forel eine solche in 3 Stufen vorgeschlagen. Das Material 
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vorliegender Arbeit is( nach der Eintheilung in 3 Grracle geordnet und! 

folgt nacli stehendem Schema: 

I. Grud Snwvolenz. Dev nur leicht Beeinfliisate kann noch mit ' 
Anwendung seiner Energie der Öuggestion widerstehen und 
die Augen ötTnen. Bewusstsein intact. 
II. Grad Hypoiaxts. Der Beeinflnsste ist nicht mehr im Stande, 

den Suggestionen zu widerstehen. Keine Amnesie. 
in. Grad Somnambulismus. Sehen den Ersclieiniingen dos II. 
Grades besteht Amnesie oder Hallucinirbarkeit oder beides 
nebeneioander. 
Posthypnotische Erscheinungen re.ilisiren sicli beim Vorhandensein 
des Somnambulismus, mitunter auuh aciion beim II. Grad. 



Kapitel II. 

nie suggestive Behandlung einzelner Formen und Symptonie 

der Neurusthenir-, erläutert durch casuistisehe Mittheiluiige n 

und Uebersichts-Tabellen. 

Nachdem wir die Grundzüge der suggestiven Psychotherapie und 
ihre Anwendung bei Neuras thenikem bereits im weseutüclien kennen 
gelernt haben, erscheint es zweckraässig, Einzelheiten und casuistisches 
Material gewisserraaassen als Beleg und Erläuterung für die Ausführungen 
des vorigen Kapitels hinznzufiigen, soweit das nach dem gegenwärtigen 
Stande der Littemtur imd der eignen Erfahrung möglich ist. Die 
therapeutische Anwendung der Suggestion ist nun allerdings noch zu 
jungen Datums und wird von einer verhältnissmässig zu geringen Zahl 
von Kollegen ausgeübt, als dass heute schon die gewonnenen Resultate 
zu einem abschliessenden Urtheil über die Tragweite der Suggestion 
bei Neurasthenie herechtjgten. Es ist somit garnicht zu verwundem, 
wenn wir in der Ijitteratur AVi der Sprüchen und Meinungsverschieden- 
heiten in dieser allerdings schwierigen Frage bei anerkannten Fach- 
männern begegnen. Es wird daher unsere Aufgabe sein, die Ergebnisse 
der einzelnen Forscher in einem cursorischen Ueberblick bei gleichzeitiger 
Berücksichtigung einzelner, besonders lehiTeicher Krankengeschichten 
durchzugehen und damit die eignen Resultate zu vergleichen. Im 
Voraus ist noch zu bemerken, daas der Ausdruck „Neurasthenie" im 
Sinne dieser Arbeit nicht von allen Autoren angewendet wird. Unter 
der Bezeiclinung, „Asthenie" oder „Neuropathie" „chronische Nervosität" 
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sind manche Neurasthenieformen beschrieben. Wir werden füglich manche 
verwandte functionelle Störungen, die sich nur dem Grade nach von 
der Neurasthenie unterscheiden oder als Symptome der Neurasthenie 
auftreten bei der flüssigen Grenze derartiger Erkrankungen ohne nach- 
weisbares anatomisches Substrat mitzuberücksichtigen haben. 

Die Special werke über Neurasthenie behandeln wenn auch oft 
nur sehr kurz die psychische Therapie im wachen Zustande und nur 
einzelne neuere Schriften besprechen auch die Suggestivbchandlung. 

Die Arbeiten von Ziemssen und Arndt erwähnen nur die negative 
(indirekte) Form der Psycho-Therapie und die psychische Prophylaxe. 

Board dagegen erkennt die anhaltende Wirkung der psychischen 
Heilmethode für gewisse Fälle an, in denen die psychisch behandelten 
Patienten nicht nur genasen, sondern auch dauernd gesund blieben und 
spricht sogar die Ansicht aus, dass organische Leiden mitunter durch 
•den subjektiven Faktor rascher und befriedigender erleichtert wüi'den, 
als durch die — so zu sagen — objektive Therapie." 

Auch Lehr*) bezeichnet die diätetisch psychische Behandlung in 
Verbindung mit einer individuell angepassten specifischen Wasserkur 
als zuverlässigste Methode zur Hebung der Neurasthenia vasomotoria. 
Eingehender würdigt Kraepelin**) sowohl die Bedeutung des psychischen 
Faktors für die Therapie im allgemeinen, wie bei der Neurasthenie im 
besonderen. Als der Hypnose hinderlich hält er die. häufigen Auf- 
merksamkeitsstöruagen und Autosuggestionen der Geisteskranken. Als 
bis zu einem gewissen Grade zugänghch der hypnotischen Therapie 
bezeichnet er Sinnestäuschungen, Appetit imd Schlafstörungen. Er 
empfiehlt zunächst die Anwendung der Suggestion bei solchen Formen 
das treseins, bei welchen erfahrungsgemäss psychische Momente eine 
dominirende Rolle im Krankheitsbilde spielen; bei den hysterischen 
und neur asthenischen Psychosen und zwar unter diesen wiederum 
besonders jene Formen, bei denen die eigentlich psychopatischen Er- 
scheinungen gegenüber den nervösen Beschwerden im Hintergrunde 
stehen. Indessen sind auch hier hindernde Autosuggestionen sehr häufig. 
Kraepelin richtet die dringende Mahnung an den Irrenarzt, sich auf 
das eingehendste mit den Methoden dieses Heilverfahrens vertraut zu 
machen; denn das ganze Verfahren stellt nicht unbedeutende Anfor- 



*) Lehr: die nervöse Herzschwäche, Wiesbaden 1891. 
**) Kraepelin: Psychiatrie. VII. Aufl. Leipzig 1889. 
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derungen au die persönliche Gewandtheit und GeialesgegeotTMt 
Exp er i mentators . 

Für schwere Formen von Neurasthenie mit erblicher Belastung! 
lässt sich naeh der Meinung desselbeu Aiitoi-s nur eine allniähligel 
liessening und ein Zurücktreten der lästigen Sj'mptome, besonders ein- ^ 
faoher Zwangsvorstellungen, z. B. der Platzangst und sonstiger ihr! 
verwandter Erscheinungen erzielen. Bei den schwersten Formen neu- 
rastlienischen Irreseins dürfte auch die psychische Therapie machtlos 
sein; denn schon hei Behandlung der mittelaehweren Formen darf am 
ehesten von einer combinirten Behandlung Erfolg erwartet werden. 

Bouveret*) widmet in seinem neuerdings auch deutsch erschienenen 
Werke der psychischen Behandlung und hypnotischen Suggestion ein 
besonderes Kapitel. Er legt den Ilauptaccent in der psychischen Thera- 
pie auf die Autorität des Arztes und die Unterordnung des Patienten. 
Verfasser kann sieh schwer zu der Annahme entsebliessen, dass durch 
einige hypnotische Sitzungen endgillige und vollständige Heilung nen- 
rastlienischer Zustände erzieh werde, wie manche Autoren nach ihm 
behauptet haben (?) Er sieht in der Suggestion kein geeignetes Mittel, 
den Willen und die geistige Energie des Patienten zu heben. Die 
psychische Behandlung im wachen Zustande ist nach ihm ebenso nütz- 
lich, wie die hypnotische Suggestion. „Sie wirkt besonders auf die 
von hypochondrischen Vorstcllimgen und Angstzuständen geplagten 
Keurastheniker günstig. Ferro ud behandelte die Agoraphobie erfolgreich 
mit einfacher Suggestion im wachen Zustande, lange bevor von thera- 
peutischem HypnotismuB die Rede war." 

Ein grösseres Verständniss, wie der genannte Verfasser zeigt 
Holst**) für die Wirkungsweise und Bedeutung der Suggestion. Er 
weist ganz mit Recht darauf hin, dass die Suggestion garnicht an den 
hypnotischen Zustand gebunden sei. Er beleuchtet ihre Mitwirkung 
in derThätigkeit des Arztes gegenüber Neurasthenikern und Hysterischen 
und hält es für die unabweisliche PHicht der praktischen Medicin, der 
Hypnose als Heibnittel bei functionellen Neurosen einen ebenbürtigen 
Platz mit anderen wissenschaftlichen Metboden einzurüumen. Er warnt 
aber auch gleichzeitig vor leichtfertiger und zu allgemeiner Benützung 
derselben, weil sie mit Gefahr verbunden sein kann. 



eret, Neurasthenie deutsch von Dornhlüth. Leipzig und Wien 1393. 



**) Holst, Die Behandlung der Hysterie imd Neiuasthenie. Stntt^'art 1891, 
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Auch Löwenfeld*) widmet der Suggestiv-Therapie ein besonderes 
Kapitel in der modernen BehandluDg der Nervenschwäche. Im Anschluss 
an die Arbeiten von Bernheim, Li6beault, Forel, Wetterstrand 
und auf Grund eigner Erfahrungen kommt er zu dem Resultat, dass 
die Hypnose von sachkundiger Seite mit Vorsicht angewendet nicht 
mehr Gefahren in sich berge, als die meisten anderen Curmittel, die 
wir alltäglich gegen Nervenleiden in Gebrauch ziehen. Er bezeichnet 
die Hypnose als ein Mittel von mächtiger Wirkung auf die Central- 
organe des Nervensystems, mit dem man die gesteigerte Erregbarkeit 
herabsetzen imd Fimctionsstörungen, insbesondere psychischen Ursprungs 
beseitigen kann. Unsicherheit der Wirkungen und temporäre Erfolge 
sind nach ihm besonders bei der Neurasthenie zu beobachten. Es ist 
auch naheliegend, dass gewisse Functionsstörungen**) in Folge tief 
gehender Herabsetzung der Ernährung der Centralorgane oder an- 
dauernder Wirkung peripherer Reize und ähnUcher Momente aller 
suggestiven Beeinflussung zum Trotz sich erhalten können. Dagegen 
beobachtete derselbe Autor eine beruhigende Wirkung der Suggestion, 
besonders bei Reizzuständen des Nervensystems, bei Schlafmangel, Kopf- 
schmerz, Psychischer Unruhe und Angstzuständen. 

Bei sexueller Neurasthenie***) kann die Suggestion in der Hypnose 
nach Löwenfelds Erfahrung grosse Dienste leisten, ebenso wie die in- 
direkten Mittel der psychischen Behandlung (Elektricität, Medicamente etc.) 

Kochf) empfiehlt in der Behandlung der erworbenen psycho- 
pathischen, beziehungsweise der gemischten Minderwerthigkeiten diejenige 
Suggestion, welche ohne Hypnose sich an die Einsicht, den Willen 
und das Vertrauen des Kranken wendet. 

Nach Laufenauerf f heilt die hypnotische Suggestion dieAsthenie 
Ergibst nur in seltenen Fällen, vermag aber deren Symptome zu unter- 
drücken oder bedeutend zu modificiren derartig, dass die Suggestion 
die Wirkung der bekannten pharmacodynamischen Mittel erleichtem 
kann. Derselbe Autor führt die Grundelemente der psychischen Be- 
handlung an und bezeichnet auch das suggestive Verfahren im wachen 



*) Löwen feld, Die moderne Behandlung der Nervenschwäche. Wiesbaden 
1889. S. 92. 

♦*) Löwenfeld, Die nervösen Störungen sexuellen Ursprungs. Wiesb. 1891. 

***) Löwenfeld, loc cit. S. 6. 

t) Koch, Psychopathische Minderwerthigkeiten. 2. Abth. Ravensburg 1892. 
S. 318. 

tt) Laufenauer, loc cit. 
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Zustande ala ein Hjpnotbiren. Indessen spriclit L. am SeUusse seini 
Arbeit die Meinung aus, dasa die Asthenie trotz ihrer Variation einen 
typischen Ablauf zeige, an welchem wir wohl mildern oder lindern 
können, jedoch seien wir ausser Stande, ihn abzukürzen. 

Wie Roaenthal, Strümpell,*) Gerhardt u. a. die Psycliotherapis 
im wachen Zustande für Neiirastheniker anrathen, so Romberg und 
Jolly**_) für die Hypochondrie. Aiieb Maack***) räth in der Hypochon- 
drie die Autosuggestionen durch hypnotisch suggerirte Fremdsuggeationen 
zu ersetzen. Hiergegen macht Müllerf) geltend, dass von den Neu- 
rastbenikern grade jene am schwersten zu hypnotisiren sind, die 
der hypocliond riachen Form leiden, da sie sich nicht geistig passiv dem 
Ai'zte zu überliefern vermögen. Nach seiner Ansicht soll die Hypnose 
angewendet werden gegen die quälenden Zwangsvorstellungen, 
Platzangst etc., sobald die Wachauggestion, für welche der Neu- 
rastbeniker trotz ihrer flüchtigen Dauer sehr empfanglich sei, unwirk- 
sam geblieben ist. Gegen die neurastheulsche Schlaflosigkeit bediente 
sich derselbe Autor mit überraschendem Erfolge der hypnotischen 
Suggestion, Trotz mancher MisserJoIge und pasaa gerer Besserungen 
bezeichnet er das Gebiet der neurastbeni sehen Beschwerden als Douiaine 
der Suggestionstherapie. Denn auch andere Metlioden lassen den Arzt 
im Stich, und wir haben keine besseren! 

Brügelmann behandelte einen Fall von neurastheniachem 
Asthma mit Erfolg. Die Krankeugeachichte ist kurz folgende: 

1) KAplan L. H Jahre alt, nervüs belastet. BerufsübeTblinlnng erzeugte das 
LeideQ. Anfall sweiaes Auftreten äathmatischer Beschwerden, eo iess allmählich Un- 
fähigkeit zn predigan, steigen, gehen und zu sprechen eintrat. Antiostluna tische 
Eiu-en (mit komprimirter Lnft und N.-lnhalatioaen), Rauterisation der NaseusdUeini' 
hänte, kalte Douchen etc. ohne Erfolg, Wird in 20 hjpnoÜBchea Sitzungen (Hy^- 
taxia) beseitigt. Bonifathätigkeit kehrt in vollem umfange znrück. 

Schnitzlerft) bediente sich der Suggestion gegen jene Form vow 
functioneller Aphonie, welche durch den neurasthenischen Schwäche' 
zustand der Muskulatur dea Kehlkopfs entstehen kann. Die Energii 
der Innervation lässt sich zweckmässig durch Suggestion steigern.. 

*l Roaenthal, loc cit, Strnntpell, loc cit, 
**) Jolly, loc cit. 

"••) Maack, lieber die Furcht, krank zu sein. Berlin nnd Neuwied 1890. 
f) Mttllet, Ueber Hypnose und Suggestion. Leipzig und Wien 1884. 
tt) Schnitzler, Ueber functionelle Aphonie und deren Behandlung duTot 1 
Iljpn. u. Siigg. Wien 188Ü. Brüninfüier. 

(rortsetznng folgt). 
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Ueber Autosuggestionen während des hypnotischen Schlafes 

von 

Dr. Ewald Heck er (Wiesbaden). 



Es ist eine bekannte Thatsache, dass bei Hysterischen, die gerade 
vermöge ihrer Krankheit in hohem Grade zu Autosuggestionen geneigt 
sind, diese letzteren die Wirkung der vom Arzte gegebenen Suggestionen 
in erheblicher Weise stören und den Erfolg der ganzen Hypnose in 
Frage stellen können. Diese von mir in der ersten Zeit meiner hyp- 
notischen Thätigkeit öfter gemachte Beobachtung liess mich sogar 
Anfangs zu der Meinung kommen, dass man Hysterische überhaupt 
von der hypnotischen Behandlung ausschliessen müsse und dass bei 
ihnen lediglich die Suggestion im wachen Zustande anzuwenden sei. 
Durch weitere Erfahrungen und Verbcsserungen in der Methode des 
Hypnotisirens bin ich zwar von dieser Ausschliessung wieder zurück- 
gekommen und habe (wie auch Andere) gerade bei Hysterischen be- 
sonders günstige Erfolge erzielt; immerhin aber erscheint mir auch jetzt * 
noch bei diesen Patienten eine grössere Vorsicht und Ueberwachung 
bei Eintritt des hypnotischen Schlafes sehr am Platze. — Ich möchte 
hier einen interessanten Fall mittheilen, welcher die Wirkung der Auto- 
suggestion während der Hypnose in recht schlagender Weise illustrirt. 

Fräulein K. S. 20 Jahre alt, Hysterica, wurde wegen hysterischer 
Krampfanfälle von mir mit Glück behandelt, indem es bei ihr gelang, 
klonische Krämpfe, die beinahe täglich auftretend, früher jedes Mal 
1 — 2 Stunden angedauert hatten, durch Hypnosuggestion stets in wenigen 
Minuten zu beseitigen. Bei einer wegen eines erneut aufgetretenen 
Krampfanfalls eingeleiteten Hypnose machte die Patientin plötzlich die 
eben zugefallenen Augen für einen Moment wieder auf und sah, wie 
die ihr gegenüberstehende Wärterin (wie sich später herausstellte, in 
Folge eines ihr komisch erscheinenden Ausdrucks, den ich in meiner 
Suggestion gebraucht hatte,) vor sich hinlächelte. Die Hypnose gelang 
trotzdem vollständig, der Krampf hörte auf; nach dem Erwachen aber 
war die Patientin in gedrückter Stimmung, fing an zu weinen und 
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erklärte auf vieles eindringliches Fragen nach der Ursache ihres Kummers 
endlich: die Wärterin habe sie ausgelacht! — Auf meine Recti- 
fikution, dass die Wärterin wohl gelacht haben könne, sie aber doch 
nimmermehr ausgelacht habe, blieb die Kranke mit einem ihr sonst 
fremden Eigensinn bei ihrer Behauptung stehen, welche in der ganzen 
Aeusserungsweise durchaus den Eindruck einer fixen Jdee machte . . 
Etwas ärgerlich, nachdem alles freundUche und ernste Zureden ver- 
gebUch geblieben war, verliess ich sie. Am nächsten Morgen fand 
ich denselben Zustand, dieselbe mit krankhaftem Eigensinn vor- 
gebrachte Behauptung: „Ich mag mir selber vorreden, was ich will, 
ich mag die Unwahrscheinlichkeit meiner Auffassung bei Kenntniss 
des Charakters der Wärterin zugeben, dennoch kann ich nicht 
von meiner festen Meinung ablassen, dass sie mich ausgelacht hat." 
Den ganzen Vormittag über gab es nur Thränen; die versuchte 
Hypnose misslang zum ersten Male. Am Nachmittag trat, wohl in Folge 
der gemüthlichen Erregung, wieder ein Krampfanfall ein. Die jetzt 
eingeleitete Hypnose kam pünktlich und schnell zu Stande. Nachdem 
durch Suggestion die Krämpfe aufgehört hatten, suggerirte ich der 
Patientin weiter, dass sie jetzt das Verkehrte ihrer Behauptung voll- 
ständig einsehe, und fest davon überzeugt sei, dass die Wärterin 
sie nicht ausgelacht habe. Lächelnd, mit völlig verändertem Gesichts- 
ausdruck erwachte sie und gab mir nun selbst folgende von grosser 
Einsicht zeugende Erklärung ihres Zustandes: Sie habe — wie schon 
oben geschildert — während der Hypnose aus ihr unbekannter Ursache 
die Augen für einen Moment aufgemacht und dabei die Wärterin lachen 
sehen. Da sei ihr der Gedanke blitzartig durch den Kopf geschossen: 
„sie lacht dich aus!" „Wäre ich nun" — so fuhr die Patientin fort — 
„völlig wach gewesen, so hätte sich sofort auch der Gegengedanke 
eingestellt, dass das unmöglich sei, weil es dem ganzen Charakter und 
früherem Verhalten des Mädchens widerspreche; ich wäre ohne weiteres 
zu der Ansicht gekommen, dass dieselbe sicher über etwas Anderes 
gelacht habe. Weil ich nun aber in Hypnose war, und sofort den 
weiteren mir gegebenen Suggestionen folgen musste, ist dieser mein 
Gehirn durchschiessende Gedanke uncorrigirt geblieben und hat sich 
wie eine Suggestion festgesetzt." Ich musste diese Erklärung als durch- 
aus zutreffend anerkennen. — Dieser Vorfall, dem andere Beobachter 
gewiss ähnliche an die Seite zu setzen haben, gewährt deshalb ein ganz 
besonderes Interesse, weil er ein Streiflicht auf die Ursache wirft, weshalb 
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wir bei den früheren Methoden des Ilypnotisirens durch Fixation etc. 
ohne gleichzeitige Verbalsuggestion nicht selten allerlei Unzu- 
träglichkeiten wie Angstzustände, Ohnmächten, Krampfanfälle und dgl. 
auftreten sehen, so namentlich bei den Kuren Messmers. Die Erklärung 
ergiebt sich leicht: Der Patient, der durch die Fixirungsmethode 
hypnotisirt wird, ist im Moment, wo die Hypnose eintritt, sich selbst, 
d. h. seinen Gedanken und Empfindungen vollständig überlassen. Be- 
lierricht ihn nun gerade in dem Augenblick eine, bei der Befangenheit 
während der ersten Hypnose leicht erklärliche Angstvorstellung, dass er 
einen Krampf, eine Ohnmacht bekommen könne, so wirkt dieser Ge- 
danke sogleich als Suggestion und ruft den gefürchteten Zustand 
thatsächlich hervor. — 

Bei der Liebeault-Bernheimschen Methode der Einschläferung 
durch Verbalsuggestion behalte ich dagegen den Patienten (wenn nicht 
ungewöhnliche, im Ganzen seltene Zwischenfälle, wie der geschilderte, 
eintreten) ganz in meiner Gewalt und beherrsche durch meine Worte vom 
ersten Eintreten der Hypnose an seine Gedanken und Empfindungen. 
Daraus erklärt sich die Gefahrlosigkeit der Liebeault-Bernheimschen 
Methode im Gegensatz zu den früheren Methoden der hypnotischen 
Einschläferung. 



Drei Fälle von nichthysterischen Lähmungen und deren Heilung 

mittelst Suggestion 

von 
Dr. Tatzel (Essen a. d. Ruhr). 

Die beste Antwort auf die zum Theil masslosen Angriffe und 
Verdächtigungen, die man in neuester Zeit wieder gegen die Suggestions- 
therapie erhebt, dürfte vielleicht in der schlichten, einfachen Darstellung 
der Erfolge liegen, welche mittelst dieser Therapie erzielt werden 
können. Wenn ich mir erlaube, in Folgendem kurz über einige 
Heilimgen von theilweise älteren, nichthysterischen Lähmungen zu 
berichten, so bin ich mir sehr wohl bewusst, dass ich damit nichts 
Aussergewöhnliches oder Besonderes vorbringe 5 solche überraschenden 
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Erfolge werden jedem Suggestions-Therapeuten öfters begegnen. Nur 
meine ich, dass es grade jetzt an der Zeit wäre, mit unseren Erfolgen 
gegenüber den ungerechten, abfäUigen ürtheilen unserer Gegner um- 
somehr hervorzutreten. Wenn ich den nichthysterischen Charakter 
der Lähmungen betone, so thue ich dies deshalb, weil ja der Haupt- 
einwurf unserer Gegner in der Behauptung besteht, dass nur hysterische 
Fälle sich für die Suggestions-Behandlung eignen — während ein jeder, 
der sich nur einigermassen mit dieser Therapie selbst praktisch beschäftigt 
hat, bald genug zu seinem Schaden und Verdruss die Erfahrung machen 
muss, dass grade die Hysterie die meisten Schwierigkeiten und die 
wenigsten dauernden Erfolge bietet. 

Ich halte es nicht für gut, wenn im praktischen Leben mit der 
Diagnose „Hysterie'^ und „hysterische Lähmung" so freigebig um- 
gegangen wird, wie es in Wirklichkeit geschieht. Eine kleine 
katarrhalische Entzündung, eine zufällige Schmerzhaftigkeit kann leicht 
dazu führen, eine gewisse Muskelgruppe ruhig zu stellen, so dass sich 
dann die Autosuggestion entwickelt, diese Muskelpartie sei gelähmt; 
diese scheinbare Lähmung kann dann fortbestehen bleiben, wenn der 
erste ursächliche Krankheitsprozess längst in Heilung übergegangen 
ist. Das ist aber noch lange keine Hysterie; solche Autosuggestionen 
haben wir alle. In folgenden drei Fällen, die zum Theil schon recht, 
lange allen anderen therapeutischen Methoden getrotzt hatten, wurde 
vollständige, dauernde Heilimg nur durch hypnotische Suggestion und 
zwar in je einer Sitzung erzielt. 

I. Frl. St. aus Hamm erscheint bei mir, von Herrn Dr. Heermann 
überwiesen, am 24. April dieses Jahres. Sie ist eine blühende, 
gesunde junge Dame von 19 Jahren, grosse Sporthebhaberin, als 
elegante, schneidige Radfahrerin weit bekannt, macht mit ihren 
Brüdern stundenweite Touren ohne besondere Anstrengung. Hysterie 
ist absolut ausgeschlossen. 

Vor ungefähr drei Wochen zog sie sich durch eine kleine 
Erkältung eine schmerzhafte Heiserkeit zu, die sich in wenigen 
Tagen zur völligen Stimmlosigkeit steigerte. Diese Stimmlosigkeit 
blieb dann bei sonstigem Wohlbefinden bestehen; die Kranke 
konsultierte sämmtliche Spezialärzte ihrer näheren und weiteren 
Umgebung, alle möglichen Mittel, Elektrizität natürlich in erster 
Linie, wurden angewandt, aber ohne jeden Erfolg. Sie war und 
bUeb stimmlos und konnte nur in ganz leisem Flüstertone sprechen. 
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Als sie bei mir mit ihrer Mutter erschien, schlug ich sofort 
Behandlung mittelst Hypnose vor, ein Rath, auf den die Damen 
nur mit grossem Widerstreben und ungern eingingen; ihre Angst 
schwand jedoch, als ich einen anderen Kranken vor ihren Augen 
hypnotisirte. Nun zeigte sich die Patientin willfährig und ver- 
trauensvoll, ich hypnotisirte sie imd brachte sie gleich in einen 
mitteltiefen Schlaf; nach einigen vergeblichen Versuchen gelang 
es ihr auf meine Suggestion hin, im Schlaf ein lautes kräftiges 
a herauszubringen, dann konnte sie mit voller Stimme von 20 
bis 30 imd von 80 bis 90 zählen. Nun weckte ich sie, sie 
konnte sofort deutlich reden wie früher, die ganze Prozedur 
hatte wohl kaum zehn Minuten gedauert. Sie sowohl wie ihre 
Mutter waren ausser sich vor Erstaunen und überglücklich über 
die rasche Heilung. Zur Kontrolle stellte sich die Dame noch 
einige Male vor, ihre Stimme war kräftig und klar wie je zuvor. 
n. Frl. J. aus Hamm erscheint an 11. Juli dieses Jahres, ebenfalls 
von Herrn Dr. Heemiann zugewiesen, 20 Jahre, Dienstmädchen. 
Sie ist sonst in jeder Hinsicht gesund, von kräftiger, robuster 
Figur, bescheidenem, ruhigem Charakter, verrichtet gern und 
willig ihre Arbeit; von Hysterie keine Spur. 

Sie ist seit ihrem 14. Jahre heiser gewesen, allmählig ver- 
schlimmerte sich das Leiden, so dass sie jetzt schon über ein 
Jahr völlig stimmlos ist. Auch sie war bereits auf die ver- 
schiedenste Weise, besonders auch mit Elektrizität, behandelt 
worden, aber ohne jeden Erfolg. Ich brachte sie mit Leichtigkeit 
in ziemlich tiefen Schlaf, meine Suggestionen verwirklichten sich 
sofort und sie konnte im Schlaf mit lauW Stimme zählen; der 
Erfolg blieb bis jetzt; ich bestellte das Mädchen noch einige 
Male zu mir, an ihrer Stimme ist nichts Abnormes zu bemerken. 
ni. H. H. aus Cronenberg*), Mädchen, 12 Jahre alt, erscheint bei mir 
am 3. Februar dieses Jahres. Sie ist sonst völlig gesund und 
für ihr Alter gut entwickelt, von gutmüthigen, zutraulichem 
Charakter, Hysterie gänzlich ausgeschlossen. 



*) Die Reproduction von Photogrammen, die der Verf. zur Illustration dieses 
Falles aufgenommen und uns eingesandt hatte, verzögerte sich leider durch widrige, 
von uns nicht vorauszusehende Umstände, sodass sie diesem Hefte niclit mehr 
beigefügt werden kounte. Sie wird im nächsten Hefte nachgeliefert werden. 

Die Kedaction. 
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Das Band musste im vorigen Sommer viel häkeln und sticken; 
durch das mühsame Halten der feinen dünnen Nadeln entwickelte 
sich eine sehr schmerzhafte Kontraktur der Beugemuskeln der 
rechten Hand und der Finger, die Strecker verloren alimählig 
ihre ganze Gewalt, so dass die Hand schliesslich klauenförmig 
zusammengezogen wurde. Sie konnte nicht mehr nähen oder 
schreiben und war auch zu jeder häuslichen Arbeit unfähig. 
Ein halbes Jahr lang wurden alle Mittel vergebHch versucht, so 
dass die Eltern sich schon an den Gedanken gewöhnt hatten, 
dass das Kind zeitlebens ein Krüppel bleiben würde. Sie wurde 
von einer befreundeten Frau, die ich ebenfalls mittelst Hypnose 
sehr glücklich behandelt hatte, zu mir gebracht. Ich konnte sie 
leicht in tiefen Schlaf versetzen, öifnete ohne Mühe ihre Hand 
und suggerirte Weichheit und Beweglichkeit aller Finger und 
Gelenke. Als ich sie nach wenigen Minuten wieder weckte, war 
die rechte Hand ebenso leicht beweglich wie die linke und ist 
es auch bisher geblieben. Das Mädchen kam dann noch öfters 
zu mir wegen Schmerzhaftigkeit im Arm, aber an der Hand 
war von der früheren Steifheit keine Spur mehr zu sehen. 

Solche mühelose, leichte Erfolge in Fällen, bei denen vorher von 
einer Reihe von Aerzten alle möglichen Heilmethoden erfolglos an- 
gewandt worden waren, sprechen genügend für sich; es kann nicht 
mehr lange dauern, bis die Suggestions-Therapie den ihr gebührenden 
Platz in der modernen Wissenschaft einnimmt, allen Angriffen und 
allem Widerstand zum Trotz — darauf hoffen und vertrauen wir! Ein 
kleines Curiosum mag aber beweisen, welch unglaubhche Ansichten 
über Hypnotismus noch immer in gebildeten Aerztekreisen gang und 
gäbe sind. — 

Einer meiner Patienten fragte seinen Hausarzt, einen sehr 
gesuchten Arzt, ob er ihm rathen würde, wegen seiner Ischias 
sich einer hypnotischen Behandlung zu unterziehen, beziehungs- 
weise, ob diese Behandlung unter Umständen ihre Gefahren haben 
könne. Der Arzt bedeutete ihm mit bedenklicher Miene, durch die 
Hypnose würde der freie Wille des Menschen ausgeschaltet, und die 
grosse Gefahr läge eben darin, dass man nie wissen könne, ob nachher 
beim Erwecken dieser freie Wille auch wieder so gehörig „einklappte"! 



Sprechsaal. 23 



Spreehsaal. 



Offener Brief) 

an Herrn Dr. med. Binswanger in Kreuzlingen-Konstanz 
von Dr. S.Laildgreil,ProvinziaIarzt inLeksand, Dalekarlien, (Schweden). 

In den Verhandlungen des Kongresses für innere Medizin vom 
Jahre 1892 befindet sich ein von Ihnen gehaltener Vortrag: „Ueber 

♦) Herr Prof. Forel, der so liebenswürdig war, uns obigen „offenen Brief", 
dem wir mit vielem Vergnügen unsere Spalten öffnen, zu übermitteln, theilt uns 
über dessen Entstehungsgeschichte Folgendes mit: „In einem Vortrag über die 
Suggestionstherapie (11. Congress für innere Medicin, Leipzig 1892, Wiesbaden, 
J. F. Bergmann) hat sich Herr Dr. Eob. Binswanger sehr abfällig und zweifelnd 
über die Erfolge der Morphinisten-Behandlung Wetterstrands ausgesprochen und 
behauptet, er habe vergeblich in der Literatur gesucht, um Krankengeschichten zu 
finden, welche einen Schluss daraufhin gestatten, ob die gerühmten Kesultate der 
Suggestivtherapie beim Morphinismus sich auf die ersten Tage oder nur auf spätere 
bezögen. Herr Dr. Felix, Arzt in Wädensweil, Canton Zürich, hatte Gelegenheit 
bei Wetterstrand selbst die glänzenden Erfolge seiner Morphinistentherapie zu 
beobachten, und schrieb in No. 9 des Correspondenzblattes für Schweizer Aerzte 
eine diesbezügliche Erwiederung an Dr. Binswanger, mit Belegen (Dr. Wetter - 
Strand und die Morphiummanie), und beweist, dass die Erfolge thatsächliche und 
bedeutende sind. Daraufhin giebt Binswanger in No. 11 des gleichen Correspondenz- 
blattes eine nichtssagende und kurze Antwort, deren Hauptinhalt in der Geschichte 
besteht, dass einmal ein Hypnotiseur einen Morphinisten mit Scheinerfolg behandelte, 
jedoch selbst stutzig wurde, und Morphium entdeckte, das in der Hose des Kranken 
eingenäht war. Seit Wegnahme dieses Morphiums sei der Erfolg ausgeblieben. Auf 
Binswangers Antwort hin schickte College Landgren den folgenden Brief an die 
Kedaction des Correspondenzblattes, welche jedoch die Annahme desselben verweigerte. 
Wir begreifen ganz gut, dass das Correspondenzblatt für Schweizer Aerzte, das die 
ganze Medicin für die ganze Schweiz publiziren soll, und stets an Stoffüberschuss 
leidet, keinen Kaum für ausgedehnte Diskussionen über Spezialfächer gewählten kann. 
Eben deshalb glauben wir diesen Brief hier der Zeitschrift für Hypnotismus über- 
geben zu sollen. Freilich glauben auch wir nicht, dass es den meisten Aerzten 
gelingen wird, Wetterstrands Erfolge beim Moi^phinismus zu erzielen. Dazu 
gehört nicht nur das Hypnotisiren, sondern die persönlichen Eigenschaften und 

Fähigkeiten Wetterstrands." 

Die Kedaction. 
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I^^^ die Erfolge der Suggestions-Tlicrapie". Ich möchte mir kerne 
Kritit über die Arbeit im allgemeinen erlauben, denn hierzu — das 

Rikenne ich gern — fühle ich mich nicht kompetent genug, allein 
igen Ihre Ansicht über die Anwendbarkeit der Hypnose bei Morphium- 
icht gestatte ich mir, ganz entschieden zu proteatiren. Sie dürften 
eaem Proteste seine -Berechtigung nicht absprechen, wemi sie dem 
eferat über meine eigene Krank hei tsgeschiehte Ihre geneigte Auf- 
erksamkeit schenken. 
Im Anfange des Jahres 1871 "wurde ich, im Alter von 35 Jahren, 
in einer ungewöhnlich schweren Polyarthritis rheumatica angegriffen- 
egen die heftigen Sehmerzen wandte ich subkutane Morphiumein- 
iritzungen in ziemlich sebnell ziiQehmeuden Dosen an, so daas der 
täghühe Verbrauch zuweilen 70 — 80 Centigr. betrug. Im Mai desselben 
Jahres war ich einigcrraassen wiederhergestellt, aber ich setzte trotzdem 
den Morphiumgebrauch fort, da mein allgemeines Befinden scheinbar 
wenig darunter litt. Erst im Sommer 1878 ergriff ich mehr energische 

I Maassregeln, um mich vom Morphium zu befreien und nach einer 
längeren Behandlung im Krankenhause hatte ich gegen Ende August 
den Morphiumgebrauch aufgegeben. Die Abstinenz Symptome erschienen 
indesB den ganzen Herbst hindurch äusserst peinigend und da eine 
Besserung hierin noch um die Weinachtszeit nicht eintrat, griff ich 
wieder zur Spritze und setzte damit fort, Anfangs hielt ich mich in 
massigen Grenzen, doch später — bis anfangs August — verbrauchte 
ich zu gewissen Zeiten 30 bis 40 Centigr. täghch. Schon im ver- 
flossenen Jahre war es mir gelungen, da mein Gesundheitszustand sieh 
zusehend verschlimmerte, die täglichen Dosen um etwa 5 Centigr. 
zu rediiciren, aber eine weitere Verminderung vermochte ich trotz 
grosser Anstrengung nicht zuwege zu bringen. 
Ich wandte mich daher an Herrn Dr. Otto Wetterstrand in 
Stockholm, um mich einer hypnotischen Behandlung zu unterziehen. 
Dank seinen unausgesetzten Bemühungen, seinem wahrhaft unermüdlichen 
Wohlwollen nnd seiner bewundemswerthen Geduld und Ausdauer war 
ich schon nach Verlauf von 4 Wochen frei von Morphiumsucht. Und 
nicht genug damit, ich fühlte eine derartige Abneigung gegen alles, 
was Opiat heisst, dass schon das Vorhandensein einer Morphiumspritze 
in meiner Tasche mir zuwider ist und eine Morphiumeinspritzung bei 
einem meiner Patienten erscheint mir fast unerträglich. Während der 
Behandlungszeit glückte es nie, über das 3. Stadium {Bernheim) zu 
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kommen, nichtsdestoweniger empfand ich eine unbeschreibliche Linderung 
sowohl während wie nach jeder Suggestion, welche mir 2 — 3 Mal 
taglich ertheilt wurde. Mein Widerwillen gegen den Gebrauch von 
Opiaten hat während der 2V2 Jahre, die seit der Abgewöhnung ver- 
flossen sind, eher zu — als abgenommen, und ich hege die feste 
Ueberzeugung, dass er in unverminderter Kraft während meiner 
ferneren Lebenszeit fortbestehen wird. 

Ihre Behauptung, dass Sie in den ersten Tagen der Ab- 
stinenzkur einen Versuch mit Suggestion als vollkommen 
zwecklos halten, erscheint mir unbegreiflich, da ich mir die Möglichkeit 
nicht denken kann, dass man in Deutschland noch die empörend 
grausame Levinstein'sche Methode in Anwendung bringt, nämlich, dem 
Patienten sogleich nach der Aufnahme ins Krankenhaus das Morphium 
ganz und gar zu entziehen, anstatt allmählich die täglichen Dosen zu 
reduciren. Dass man bei der erstgenannten Behandlungsmethode 
schwerlich den l^atienten in dessen Behausung behandeln kann, ist 
nicht zu leugnen, doch dass dies bei allmählicher Abgewöhnung sehr 
gut vor sich geht, besonders bei der Anwendung der Suggestion, 
dafür bürgt die reiche Erfahrung des Herrn Dr. Wetterstrand auf 
diesem Gebiete. Eine nothwendige Bedingung für das Gelingen der 
Kur ist das Vorhandensein einer absolut zuverlässigen Wärterin, die 
Tag und Nacht den Patienten überwache, und die bei zufälliger 
Abwesenheit durch eine andere, ebenso vertrauenswürdige Person 
ersetzt wird. Dass Patienten, welche sich der Behandlung gegen die 
Morphiumsucht unterziehen, eine ausserordentliche Findigkeit entwickeln, 
um den Arzt zu hintergehen, ist eine allzu bekannte Thatsache, als 
dass man sie durch Beispiele zu illustriren brauchte. Da Herr 
Dr. Wetterstrand selbst die Behandlung in der Behausung des 
Patienten anordnet, so dürfte die Möglichkeit eines Falsariuras seitens 
des Kranken fast ganz ausgeschlossen sein. 

Bei jeder Abgewöhnungskur muss der Morphiumsüchtige leiden, 
ja schwer leiden, welche Behandlungsmethode auch angewandt werden 
mag, das liegt einmal in der Natur der Sache; doch in welch hohem 
Maasse die Suggestion lindernd einwirkt, geht am besten daraus hervor, 
dass es nicht selten vorkommt, dass der hypnotisch behandelte Patient 
aus eigenem Antriebe das Verlangen stellt, die täglichen Dosen zu 
vermindern, um die Genesung zu beschleunigen. 

Die Dauer der Kur hängt theils davon ab, wie lange die Krankheit 
bestanden und wie gross die täglich verbrauchten Morphiumquantitäteu 
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waren, theila von dorn Grade, Ijjs zu welchem die Hypnose gebraclit 
werden kann. Ißt das somnambiile Stadium zu erreichen, dann gelingt 
die Kar sehr schnell und ich erinnere mich speciell einer Frau, welche 
nach einer viertägigen Behandlung nicht allein ohne jegliche Uehcr- 
wachiing daa Bett verlassen durfte, sondern auch die Erlaubniss erhielt, 
sich allein zur Sprechstunde zu Herrn Dr. Wetterstrand zu begeben, 
um Suggestionen zu erhalten. Dabei hatte jene Frau, die mir persönHch 
bekannt iat, über 20 Jahre lang die Morphiumspritze angewandt. Sie 
ist als vollstT,ndig geheilt zu bezeichnen. 

Wer je Morphiumsüchtige zu behandeln Gelegenheit hatte, sieht 
giir oft zu seiner grossen Betrübnise, wie alle Anstrengungen des 
Arztes und alle Leiden der Patienten vergeblich waren, indem letztere 
l)ald wieder ihrer alten Gewohnheit zum Opfer fallen. Vermittelst der 
Suggestion vermag man dagegen, dem Patienten einen mehr oder 
weniger starken Abscheu vor Morphiumeinspritzung oder vor dem 
Gebrauch von Opium im allgemeinen beizubringen iind infolge deseen 
einem Rückfall vorzubeugen. Dass dem so iat, wird dui-eh den Umstand 
bekräftigt, daas von 42 Fallen, welche von Herrn Dr. Wetterstrand 
behandelt worden, aoweit bekannt, nur bei 2 oder 3 ein Rückfall zu 
verzeichnen war. 

Ich wage daher, Herr Doctor, im Gegensatz zu Ihrer verfochtenen 
Ansicht zu behaupten, dass die Suggeationa-Therapie bei der 
Behandlung der Morphiumsüchtigen sich als ein ausge- 
zeichnetes Heilmittel bewährt hat, ja, dass eie vielleicht hierin 
ihre gröaste Triumphe feiert, indem sie nicht allein die mit der 
Ahgewühnung verbundenen Leiden vermindert und zur Abkürzung 
der Kur beiträgt, sondern auch einem Eccidiv vorbeugt, oder doch 
wenigstens einen Rückfall bei weitem seltener macht, als das bei anderen 
Behandlungsmethoden der Fall iat. 

Leksand, (Dalekarhen) im Mai 1893. 
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Der Hypnotismus von Prof. Dr, Obersieiner, 

In der Augustnummer der Zeitschrift für Hypnotismus findet sich ein Beitrag 
von Freiherrn v. Schrenck-Notzing in München, der sich auf eine neue Arheit des 
Herrn Professor Obersteiner*) in Wien bezieht. Obwohl Freiherr v. Schrenck-Notzing 
am Schluss seines Beitrages diesen als Keferat bezeichnet, so sind doch in Wirklich- 
keit lediglich einige nebensächliche Punkte der Obersteinerschen Arbeit hier erwähnt, 
wobei es sich besonders um die Hervorhebung einiger kleinen Irrthümer handelt. 
Hinzukommen einige allgemeine Bemerkungen in Sclirenck-Notzings Aufsatz, über 
deren Richtigkeit sich noch streiten liesse. Ich glaube, dass die Arbeit Obersteiners 
keineswegs die ihr gebührende Beleuchtung in dieser Zeitschrift erfahren hat, und 
ich hoife, dass auch mein 'Münchener Kollege, Freiherr v. Schrenck-Notzing seine 
Ansicht noch zu Gunsten Obersteiners ändern wird. 

Bei Schrenck-Notzing zeigt sich, wie ich gleich hervorheben will, ein historischer 
Irrthum. Obersteiner citirte eine Arbeit v. Schrenck-Notzings und nahm allerdings 
mit Unrecht an, dass in dieser bereits 1888 erschienenen Arbeit sich Angaben über 
die Suggestionsbehandlung der konträren Sexualempfindung finden. Dies ist ein Irrthum, 
wie sich nicht bestreiten lässt. Wenn aber Schrenck-Notzing nun noch dazu die 
Bemerkung macht: „üeberhaupt dachte im Jahre 1888 noch niemand an die Behand- 
lung conträr Sexualer mit Suggestion", so ist dies ein Fehler des Kritikers, der sich 
durch die Litteratur widerlegen lässt. Im Jahre 1888 erschien von Krafft-Ebing die 
erste Auflage seiner Schrift „Eine experimentelle Studie auf dem Gebiete des Hyp- 
notismus." Es handelte sich hier um die bekannten Versuche an der Ungarin 
II ma S., an der auch Jendrässik experimentirt hatte. Die S. war eine hochgradig 
hysterische Person und litt an conträrer Sexualempfindung. Wie aus den veröffent- 
lichten Notizen bereits der im Jahre 1888 erschienenen Krafft-Ebing' sehen Schrift 
hervorgeht, hat er damals bereits zu wiederholten Malen an der Ilma S. Suggestions- 
versuche gemacht. So erzählt Krafft-Ebing Seite 30 der genannten Schrift vom 
1. November 1887: „Patientin fällt der barmherzigen Schwester durch Küssen u. s. w. 
lästig. In II (d. h. Hypnose) Suggestion, derlei künftig zu unterlassen. Das Küssen 
unterbleibt fortan." Ebenso heisst es Seite 66 der genannten Schrift, vom 18. April 
1888: „Patientin fiel in letzter Zeit durch sexuelle Zudringlichkeit der Nacht Wärter in 
lästig. Auch wird besonders prämenstrual Masturbation konstatirt. Der von seiner 
Reise zurückgekehrte Professor suggerirt Patientin in II die Nachtwärterin ab und 
verbietet Patientin Unkeuschheit in Gedanken, Worten und Werken. Mühsam gelingt 

*) Heinrich Obersteiner, Die Lehre vom Hypnotismus. Leipzigr und Wien 1893. 
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die Annahme der Suggestion", und am 30. Mai deafielbeu Jahrea lieiaat' eg Seite 73: 
„Auch die Keuachheitasuggestion haftet befriefligfnd. Patientio giebt in der Abthei- 
luiig nicht zu den genugsten KJagen mehr bezüglich ihrer konträren Sexualempfindong 
Änlnsa." Es ergiebt sich schon hieraus, daas bereits im Jabro 1687 therapeutiache 
Veranohe mit der Suggestion gegen koutrSre Sexual cm pfindung durch Krafft-Bhing 
gemacht wurden, daaa also Obersteiner sich lediglich irrt, wenn er aimimmt, dasa 
Schrenck-Notzing schon damals solche Versuche veröffentlicht hat Das Gleiche läaat 
sich aus der Psychopatbia sexnalis v. Krafft-Ehings erweisen. Ich habe gerade die 
fünfte Auflage, die Stuttgart 1890 erschienen, zur Hand. Hier ist auch als Beoh- 
aohlung 107 ein Fall tob angeborener konträrer Sexual empfindnng geschildert, den 
Krafft-Ebing im Frühjahr 1888 sah und wo gleichfalls homosesuelie Empfindungen 
absuggerirt wurden. Es würden sich vielleicht noch einzelne andere Falle nachweisen 
lassen, die erweisen, dass bereits 1888 in solchen Fällen Suggestionen erfolgreich 
gegeben wurden. 

Aber ganz abgesehen hiervon glaube ich, auf eine ganze Reihe interessanter 
Punkte, die Oherateiner auafiihrlich bcröhrt, aufmerksam machen zu müssen. Ober- 
steiner spricht über die Simulation und erklärt sehr richtig, dass, weil der gewiegteste 
Fachmann bereits mit der Simulation von epileptischen Anfällen betrogen wurde, 
deshalb doch epileptische Anfälle vorkommen. Obersteiner vermeidet «b, auafiihrlich 
auf die Litteratur einzugehen, weil seine Arbeit nur eine kurie gedrängte üeheraicbt 
geben soll. Was die Disposition zur Hypnoae betrifft, so nimmt er an, dass ein Drittel 
vollkommen refraktär, ein weiteres Drittel leicht hypnotisirbar und das dritte Drittel 
tiefer hypnotisirbar sei. Von besonderem physiologischem Interesae ist nach Ober- 
steiner das Voratadium des hypnotischen Schlafes. Der Verfasser erwähnt hier einen 
Versuch, der an ihm selbst gemacht wurde ond in dem die AhschwSchung des Willens 
sich bereits deutlich zeigte. Alle Bewegungen erfolgen hier nur langsam, mühevoll, 
und nun erzählt er von sich selbst: „Ala ich, während ich schwach hypnotisirt war, 
infolge einer geringfügigen Bemerkung, die an sich wenig komisch war, zu lachen 
anfing, war icli nicht im Stande, vor Ablauf einiger Minuten dieses sinnlose Lacheu 
zu unterdrücken." Bei meinen gemeinsam mit meinem Freunde Max Dessoir 
vorgenommenen zahlreichen Versuchen kam es gleichfalls öfter vor, dass ein ganz 
unmotivirtea hypnotisches Lachen, das übrigens auf den Experimentator keinen 
angenehmen Eindruck macht, eintrat. Ich erinnere mich, dass mich Dr. Max Dessoir 
zuerst auf dieses sonderbare Phänomen aufmerksam machte. 

Was die Kontraktur der Muskeln betrifft, so steht Obersteiner nicht voll- 
ständig auf dem Boden der Naneyer Schule. Er erklärt ansdrllcklicb, dass seiner 
Ansicht nach bei peripheren Eeizungen Kontrakturen, auch ohne dasa eine Suggestion 
vorliegt, auftreten. Obersteiner erwähnt Veranche, die an ihm selbst gemacht wurden, 
nnd ich musa betonen, dass solche Experimente, die ein so erfahrener Mann wie 
Obersteiner au sieh selbst anstellen liesa, gewiss besonders lehrreich sind. Er erzälilt: 
„Ala ich mich in leichter Hypnose befand und mir über die Haut der Hohlhand nahe 
dem Ulnarrand gestrichen wurde, erwartete ich, dass der kleine Finger gebeugt 
würde; statt dessen wurde er zu meiner Ueherraschmig abducirt. Thatsäohlieh liegt 
unter der gereizten Hantstelle nicht mehr der Flexor, sondern der Äbductor digiti- 
miuimi, an den ich in meinem Halbschlaf gar nicht gedacht hatte." Ich werde zwar 
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mit Rücksicht darauf, dass ein so kritischer Forscher, wie Obersteiner es behauptet, 
Versuche dieser Art selbst öfter zu machen versuchen, möchte mir aber doch eine 
Bemerkung gegen Obersteiner gestatten. Der Umstand, dass er sich nachher nicht 
erinnert, daran gedacht zu haben, dass an der gereizten Stelle der Abductor liegt 
ist kein Beweis dafUr, dass nicht eine solche Vorstellung bei ihm wirklich aufgetaucht 
war. Ich würde also in Obersteiners Angabe nicht ohne Weiteres den Beweis dafür 
erblicken, dass bei ihm die Abduction des Fingers stattf^d, ohne dass er irgend eine 
Vorstellung hiervon hatte. 

Ausführlich bespricht dann Obersteiner die Suggestiverscheinuugen. Der Autor 
nimmt an, dass hypnotisirte Personen meistens nur geneigt sind, den Willen des 
Experimentators zur Ausführung zu bringen, ohne wirklich in dem Grade an die 
Eealität des ihnen suggerirten zu glauben, wie man es häufig annimmt. Dass das 
vorkommt, scheint mir zweifellos. Ob aber die Verallgemeinerung, die Obersteiner 
hierfür annimmt, richtig sei, scheint mir nicht ganz sicher. Nehmen wir z. B. den 
Versuch, den Heidenhain gemacht hat und auf den sich auch Obersteiner bezieht. 
Er sagte einem hypnotisirten Mediciner, er sei in dem Sezirsaal, gab ihm ein Stück 
Holz, angeblich ein Messer, in die Hand und befahl ihm, den daliegenden Leichnam 
zu seziren. Der Studirende arbeitete mit seinem vermeintlichen Scalpell ganz korrekt 
in der Luft herum, als ob er eine Sektion vornähme. Schon Heidenhain nahm an, 
dass es sich hier mehr um zwangsartige Bewegungen, als um eine Täuschung über 
die Situation handele. Auch Obersteiner spricht in seiner neuen Arbeit die gleiche 
Meinung aus. Ich bin aber doch der Ansicht, dass es zweifellos Fälle giebt, wo diese 
Auffassung nicht genügt. 

Die therapeutische Verwerthung des Hypnotismus kann nach Obersteiner in 
dreifacher Richtung stattfinden. Erstens kann die Hypnose an sich von wohl- 
thätigem, namentlich beruhigendem Einflüsse sein. Obersteiner selbst, der bekanntlich 
zahlreiche Erfahrungen in der Psychiatrie hat, ist es mehrfach gelungen, aufgeregte 
Geisteskranke in einigen Minuten zu beruhigen und in einen leichten Schlaf zu ver- 
setzen. In anderen Fällen gelang die Beruhigung auf einige Minuten, doch trat nach 
kurzer Zeit wieder die Unruhe hervor. Bei konsequenter Durchführung sah Ober- 
steiner manchmal eine andauernde Beruhigung eintreten, von der es zum mindestens 
ihm nicht unwahrscheinlich scheint, dass sie auf Rechnung der wiederholten Hypno- 
tisirung zu schreiben sei. Die zweite therapeutische Verwendungsmethode ist die 
Analgesie bei Operationen; dass diese Anwendungsart nur beschränkt ist, setzt der 
Verfasser ausführlich auseinander. Der Hauptwerth des Hypnotismus aber liegt nach 
Obersteiner in der dritten Anwendungsmethode, nämlich in der Suggestion. Nach 
der Besprechung der Therapie kommt der Autor auf die forensische Bedeutung des 
Hypnotismus zu sprechen, und zum Schluss erörtert er das Gedankenlesen, das aller- 
dings mit dem vorliegenden Gegenstande nur in sehr losem Zusammenhang steht. 

Alles in allem betrachte ich die Obersteinersche Arbeit, die eine Erweiterung 
seiner bereits früher erschienenen Broschüre ist, für durchaus als geeignet, eine Ein- 
führung in das Gebiet des Hypnotismus zu geben. Die Arbeit zeichnet sich bei aller 
Kürze durch einen reichen Inhalt aus ; man erkennt, dass der Verfasser ein gewissen- 
hafter und kritischer Experimentator ist. Die neue Arbeit zeigt meiner Ansicht 
nach alle die Vorzüge, die ich bereits in Heft VIII dieser Zeitschrift bei Obersteiners 
früher erschieneneu Broschüre hervorhob. Dr. Albert Moll (Berlin.) 
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! bei krankliaften Erscheinung 
V. Sc//reiick-No!'Jng . Stuttgart bei 



Die SuggeatioiiatherajHf 
Ides Geschleclitasinncs, von 
|Enke, 1892. 

T, Sclireiick-Sotzing ist ein eifriger Forscher und Verfechter der Buggestions- 
K'Jehre; »eine Arlieitun zeii:hnen aicli durch y^nanQ Such- nnd Littemturketuitnisa aaa. 
JJüt aeinem 312 Seiten starken Buche üher^"ebt er uus ein lelirreifhes Werk. Mao 
liat zwar, wie er in der Vorrede sagt, auf den Schaden hingewiesen, der durch 
•^Publikationen, wie die PsycLopathin Besnalis von v. Kraft't-Ebing angestiftet 
■"Werden kann, duten Ersuheiuen in so vielen Auflagen uiclit uur einem wissenschaltliiiliun 
RXeserkreise, sondern namentlieh aneh dein pornographischen Interesse des Laien* 
IpuUiknnis zuzuachreilien ist. Es scheint in der That diese Litteratnr viel gelesen 
1 werden, das beweist auch die in so kurzer Zeit erfolgte 3. Aiitlage von Moll 
!■ („die oonträre Sexualemptindiuig''). Wir glauben, dass ein grosser Theü der „Stief- 
I, kinder der Natur" seihst zu diesem Leserkreise zu rechnen ist, ') 

Die erfolgreiche Behandlung dieser Krankheiten wurde so zu sagen erst mit der 

[ Einfahrung der Suggestirtberopie geachafTan. Das Buch v. Schrenck'a seheint uns 

[ daher erwünscht, weil er die gauzB Bearbeitung des Gegenstandes eingehender, als 

f das in den beiden andern Büchern geBchah, vom Standpunkt der Suggestionslehre 

. bearbeitet hat. „Die durch Suggestion dem Gehirn von andern iudttoirten 

Torstellnngareize sind gewisaerni aasen Zwangsvorstelluiigen im Statu nascendi, welche 

mit Hilfe des Gesetzes der ideomotorischaft und ideodynamiaelien Kefleitthertragung 

bei individuell angepaaster richtiger Eedaction, hei erforderlichen Falls cuinulativer 

Anwendung in zahlreichen Sitzungen allmühlig unwiderstehliche Gewalt Ober das 

Wesen des Patienten erlangen und so schliesslich zu autosuggestiven Directiven 

[ ihres Handelns werden." Dadurch sind wir im Stande die durch Association ent- 

[ Htaudenen und später duruh Autosuggestion unterhaltenen und zu Zwangsempfindnngen 

l und Zwangsvorstellungen weiter oultivirten abnormalen Reize des sexuellen Triab- 

I lebens zn bekämpfen, dieselben so z. a, durch normale zu ersetzen, sofern sie nicht 

I In organischen Bedingungen wurzeln. Daas aber ein viel grösserer Antheil der 

[ (jeschlechtsrerirrnngeu aasociativ durch äussere Verhältnisse (occasioueUe Momente, 

SrziehungaeinäUsse) zu Stande kommt und nicht die directe Folge hereditärer 

[ BeanlaguDg ist, wie verschiedene Autoren (z.B. Moll) annehmen, sucht der Verfasser 

der Hand einläaslicher Studien ans der Geschichte, den Beobachtungen der 

I Tersehiedeneu Autoren und seiner eigenen Fälle, kurzum aus der Pathogenese dieser 

\ Krankheiten zu erklären. 

Die bis jetzt durch Suggestivtberapie behandelten Fälle werden in dem Buche 
t statistisch zusammengestellt. Es mag zwa.r schon sein, wie Moll sagt, dass ausser 
t dieaen noch viele versuchsweise behandelt, aber darüber nicht berichtet wurde und 
k daher die Resultate noch nicht ganz mit der Wirklichkeit übereinstimmen. Inmerhin 
f^Meibt durch das Vorgehen des Verfassers der Boden für eine zukünftige Statistik 
Igeaehaffen, mit der wir nicht nur dem Zweifel begegnen, aonderu uns selbst eine 
l'Jdee von der Tragweite der Suggestion hier macheu kiinnen. Wir hegrüssen daher 



•) Von nnsem 6 Patienten hatten die Hiilfte ein 
I T. Krafft-Ebing, Moll oder v. Schrenck gelegen und sicli 
' die suggestive Behandlung begeben. 



!■ mehr der 3 Werke von 
Külge dieaer Lektüre in 
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das Verfahren v. Schrenck's. Von den 70 mitgetheilten Fällen wurden 22 bereits 
schon in verschiedenen Schriften veröffentlicht, 24 wurden dem Verfasser von an- 
erkannten Suggestionstherapeuten in Manuscriptform zur Verfügung gestellt und 24 
endlich sind eigene Beobachtungen. 

Das Buch zerfällt in 3 Abschnitte: die sexuelle Hyperästhesie, die sexuelle 
Impotenz (und Anästhesie) und die sexuelle Parästhesie. Wir wollen Einiges davon 
durchgehen. 

Beim Onanismus sind die Ursachen entweder unwillkürliche (Eczeme, Pruritus, 
Phimosis, engliegende Kleider, Bewegungen beim Turnen etc.), wobei die Theilnahme 
der Phantasie an den Luftempfindungen erst eine secundäre ist und sogar jahrelang 
betriebene Automasturbation bei voller Reinheit und Unverdorbenheit kindlicher 
Phantasie bestehen könne. Dieser Punkt sei bis jetzt noch nicht genügend gewürdigt 
worden, obwohl doch die den onanistischen Akt verknüpfenden Associationen von 
fundamentaler Bedeutung für die Entwicklung der psychosexuellen Erkrankungs- 
form sei. Häufiger bieten aber directe Verführung und schlechtes Beispiel (in 
Schulen, Instituten, Gefängnissen etc.), Lehrgegenstände (alte Klassiker, einige 
Kapitel der Bibel), den Anstoss. Hier findet fast regelmässig Inanspruchnahme der 
Phantasie durch Bilder geschlechtlichen Inhalts statt. Gegenüber Gyurkovechky 
glaubt der Verfasser, dass Faulenzen der Schüler, pikante Speisen und Getränke, 
vorzeitiges Zubettegehen und spätes Aufstehen noch keine Gelegenheitsursache bilden 
und es dabei vielmehr noch äusserer Anregung bedürfe. Meist ist die Onanie das 
Mitsymptom einer bereits bestehenden neuropathischen Anlage. 

Die prophylactische Aufgabe der Eltern und Erzieher besteht in einer 
richtigen, sich dem geschlechtlichen Entwicklungsprocess angepassten sexuellen 
Erziehung und sofortiges Eingreifen bei beginnender Onanie durch einen mit der 
Suggestion vertrauten Arzt. Neben den gewöhnlichen Verhütungsmassregeln (Diät, 
Lebensweise etc.) verlangt der Verfasser beim Eintritt der Pubertät die Belehrung 
der Kinder über geschlechtliche Verhältnisse; „den gereiften Geschlechtstrieb leite 
man durch Gewährung vernünftiger Befriedigung in ungefährliche Bahnen und 
mache der Naturgewalt die notwendige Concession". Der Verfasser sieht es daher 
als widersinnig an, in Vereinen für Absolutismus für geschlechtliche Enthaltsamkeit 
Propaganda zu machen. Es sind das freilich, wie er selbst zugiebt, schwer zu 
lösende Fragen, denn die verlangte „Erleichterung der Eheschliessung und der 
Lebensbedingungen" lassen sich eben in unserer Zeit nicht so schnell machen. In 
der Therapie des krankhaft gesteigerten Geschlechtsinnes nimmt die psychische 
Behandlung in der Hypnose den ersten Rang ein. Sie übertrifft in Bezug auf 
Sicherheit, Schnelligkeit und Dauerhaftigkeit des Erfolges jede andere therapeutische 
Methode und besteht in der Abschwächung der Erinneningsbilder, Bekämpfung der 
Willensschwäche, der pathologischen Autosuggestion, Herstellung der verlorenen Potenz. 
Daneben verlangt der Verfasser einen geregelten Geschlechtsverkehr für das männliche 
Geschlecht, für das weibliche nur in Fällen besonders starker Libido. 

Nach unserer Ansicht ist dieser letztere Punkt ein sehr heikler, auf dem 
Lande und in kleinen Städten überhaupt nicht anwendbar. In diesen Fällen scheint 
uns der Ausweg der Suggestion von nächtlichen Pollutionen zur Entladung der 
Geschlechtsdrüse und Ableitung der psychischen Erregung von Nutzen zu sein. Man 
kann dieselben der individuellen Constitution entsprechend reguliren und derart 
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veranlassen, dass sie lUe Psyche reap. PliiintaBie Diögljclist wenig in MilleiAenscliaft J 
zieheo. Auch Prüf. Forel bedient sich dieses Ausweges. (Ref.) 

Von den 20 behandelten i'ällen {worunter je ein Fall von KatjriBsis 
Nymphomanie) wurden geheilt 13—65 /n, vollständig gebessert 5— 25"/ij, vorübergehend J 
gebessert 1— 5"/ii, Misserfolg l-Öi'/o. Dieses Kesultat spricht deutlich genug, denn I 
die Wahrscheinlichkeit eines Erfolges ist bei 90'Yii, der Heilung bei öö^/o. Auffallend % 
ist die leichte Hjpnotisiibarkeit der ünauiBten (was auch lief, bestätigen kann);Ä 
11 verüelen in SoinnambuIiBmus, G in H^potaxie, bei 3 ist Stadium angegebeu. Dia I 
Zahl der Hypnosen variirt nwischen 3 — 152 Sitzungen. 

Im zweiten Absehuitt behandelt der Verfasser die sexuelle Inipotenz (und I 
Anästhesie). Für die Psychotlierapie kommen hier die functiondlen Störungen 
Potenz auä psychischer Ursache (unvollständige oder aufgehobene Erectioo, voraeitign ] 
oder eurückgehaltene Ejacnlation, herabgesetzter und gesteigerter Orgasmus, vei^ 1 
minderte oder gesteigerte Libido) in Betracht. Htörungen der Potenz sind beim ] 
Weibe häufiger als man gaubt, sie kommen aber selten zur Behandlung. Fast alle ) 
Impotenten sind Neurastheniker und als solche wegen der Empfönglithkeit filr 1 
Autosuggestionen schwierig hypnotisirbar. Dasa aber die Suggestion hier ein gUnatigea J 
Feld hat, beweisen die Brown-Sfquard'sehen Spennininjectionen, welche allein : 
Folge des geschlechtlichen Ursprunges des Mittels dnrch Autosuggestion Erfolge 
bewirken. „Das suggestive Heilverfahren beruht in der Stärkung solcher Voratelluiigen, \ 
welche den sexuellen Erethismus hervorrufen und zwar durch Abschwächunggewohnheits- 
mässigassociirterund pathologisch erstarkterüegenvorBtellungen(Ursachederspychiscben 
Impotenz), sowie durch Steigerung ihrer peripheren Kraftentfaltung (Einwirkung auf 
Erection und Ejaculatian)". Dazu genügen aber nicht eine oder einige hypnotische 
Sitzungen, wie so viele Patienten glaulieu, sondern der Vorstellungsreia der Heil- 
BUggestion muss automatisirt werden und erst das widerhohlte regelmässige, gewohnheits- 
mässige Gelingen des Geschlechtsverkehrs macht die Heilung deünltiv. 

Von den 18 behandelten Patienten (worunter 6 des Verfassers) wurden geheilt 1 
10^65,,j**/o, wesentlich gebessert (mit Recidio) I- 5,jt"/ü, leicht oder vorübergeheud 
gebessert 2-~ll,ii%, Misserfolge 5=27,7v"/o. Die Aussicht auf Erfolg ist bei 6(y/ü. 
Es kamen in Somnambuliamna 6 Patienten, in Hjpotaxie 5, in Somnolenz 3, bei 
2 gelang die Hypnose nicht, einer wurde im wachen Zustande behandelt und bei | 
einem war kein Stadium angegeben. Die Zahl der Sitzungen schwankt zwischen 
1 und B6. 

Der dritte Abschnitt, der den Haupttheil nämlich Va des Buches, bildet, ist j 
der sexuellen Farästhesie gewidmet. Zuerst bespricht der Verfasser die Er- \ 
acheinnngsformen sexuell er l'erversion mit Berücksichtigung derTheorie v.Kraift-Ebiiig's. ' 
Für den Sadismus schlägt er den Namen active Algolagnie, für den Masochismus 
passive Algolagnie vor. Die zwei folgenden Kapitel sind der Aetiologie gewidmet- 
„Die meisten Autoren, namentlich Moll, bezeichnen als das wichtigste iitiologische 
Moment für die conträre Sexual empfiudung die Degeneration des Centralnerven- 
systems beziehungsweise dessen nervöse und psychiaebe Belastung." Die bei „gebomen" 
Urningen erzielten günstigen Resultate durcli die hypnotische Behandlung stellten 
ledoch den YerCaaser vor die Alternative „entweder anzunehmen, dass die Suggeatioii 
angebome Abnormitäten der Psyche heeintlnssen künne, oder dann nachzuweisen, 
dass in der gegenwärtig herrschenden Auffassung der HomoBesnalität das erbliche ' 
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äloraent xa UngonaUn äer Eiuebung^einflliBse übeiBchfttEt werde". Nachdem der 
VerfaeaeT die t'eaciiichüiche EDfwicklnng der conr.rfiren S«iiialeniiiliiidnDK im Alter- 
(^n>e (besonder» bet A*m Griedtea) («ittffoubeii bat, naCwracbt- « im folgMtdem 
Kapitel die Miolofnsche Bedentnng der Vererbung und Eraiehnng imd koiumi cn 
Akt SuhliiBBbcmerbimg', dasa in der Thai o^cidentaUe Factoreu der Erziehung und 
Äussere EinllliBsu eine viel zu sehr im terach ätzte Rolle bei der Aetiologie dieser 
Krank lieiten apielen; dasa z. B. fWr die congeuitale Äulage des weiblichen Tjpas 
im mlüinlictien Kürper der ganze Beweis unf (nicht immer zuverlässigen) Aussagen 
der Patienten beruhte. „Die pajchiadien Begleiterscheinungen senueller Erregungen, 
also der sexuelle Vorstellnngsiuhalt, hüngen immer Eunftchst vuu üussem Eindrücken 
ab, deren Objecte in aachliche Beziehung gebracht (aasociirt) werden zur geachlechtliclieij 
Empfindung. Die Art der Objette bestimnnt inhaltlich die Richtung dea Triebes." 
Die pathologische Aasociatjon kann freilich in der Regel nur da schildliche Wirkungen 
«nt&lten, wo em wenig widerstandalihiges Nervcnaystem, die häaligste Erscheinung 
erblicher Belastung, einen günstigen Boden darbietet; sie wird hier gleichsam zur 
Zwangsvorstellung und Zwangaempfindung mit ihren Folgen. Die erbliche Belastung 
_ stellt eine allgemein krankhafte Disiwaition dar, eine Widers tandsunfiUiigkeit, die 
pathogenen Erregungen durch normale Gegenvarstellungen oder Triebhemmungen zu 
bompenairen. 

Nachdem im Folgenden die Diagnose und Prognose besprochen wurde, geht 

~ der VerfaBser zur paychiachen und suggestiven Behandlung ttbet. Vortrefftich Hnden 

wir hier die Besprechungen des Bewnastseins moniliacher Pflichten als Prophylaclictun 

mit Bemerkungen über sittliche Erziehung vom Standpunkte der Suggestionalebre. 

' machen den Leaer auf iliesen allgemeineu Abschnitt besonders aufmerksam, 

I Bezug auf die F^chotherapie ist der Ver&sser der .^sicht Mnll's, daas es im 

n zwecknäaaig aei, znnticbat hetrosexaelle Empfindungen zu auggeriren and 

a zweiter Linie die Bethiltigung des Triebes in normaler Weise anzustreben. 

r einmal gelungene hetroseiuelle Verkehr darf als richtiger Wendepunkt zur 

aserung angeaehen werden trotz der anfänglichen Unlustgefilhle." 

An der Hand ausführlicher Ibis 20 Seiten starker) und lehrreicher Kranken- 
geschichten werden die Ansichten des Verfassers und die Resultate beapruchen. Im 
Ganzen giebt der Verfaaser eine Zusammenatellung von 32 Fällen, worunter il eigene, 
die übrigen von anderen Autoren. Geheilt wurden 12— 37^%, wesentlich gebessert 
11-34,37%, leicht gebessert 4 — 1^,1% Misserfolge waren bei &—16,t°/Q. Unempiänglich 
e Hypnose waren 5 Personen, in Somnambuliamus kamen 8, in Hjpotaxie 13 
md aomnolent wurden 8, bei 3 Fällen ist der hypnotische Gra<l nicht angegeben, 
r Erfolg bei den Geheilten wurde seibat 2 Jahre 7 Honate lang verfolgt nach der 
totlasBung. Die Wahrscheinlichkeit eines Erfolges ist bei 70"/o, die der Heilung bei 
Man aoll aber derartige FatienN-u auf eine längere Behandlnngsdaner vor- 
en; in einem Falle wurden 142, in einem andern 204 hjpnotisi'he Sitzungen 
lothwendig. Die Behandlung soll allmählig abgebrochen und regelmässiger Oeschlechts- 
irerkehr anempfohlen werden. 

„Wenn bei contrSrer SeiusJeraplinduag von Heilung gesprochen wurde, ao ist 
mmer eine relative Heilung zu verstehen. Denn eine absolute Heilung 
Ude eine vollständige Beseitigung der Homosexualität, auch ihrer Erinnerungs- 
d einer bei manchen Patienten episodisch auftreteuden körperlichen Rück- 
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nirkiiDg derselben, voraussetKen. Das aber liegt niclit in der Möglichkeit meiiBciilichen 1 
Könnens. Man darf znfriedeu sein, wenn diese Bilder rerblnsBen, zu unichädücben 
Rudinienten werden nnd wenn das Geschlechtsleben in die Bahn regpelmäasi^fer, i 
natnrgemäsaeT Bethätigung geleitet ist." 

Wir können das interessante, gei?treii.'li g-esdiri ebene Buch, das Herrn Prof. Forel 
in Zürich gewidmet ist, bestens empfelilen. ^ RinwipT 

La therapeutique suggeBtive et ses applicationa aus maladiea 
neireuses et mentales, ä la chinargie, ii l'obstetrique et k la Pedagogie, 
par M. le Br. A. Cullerre; Paria, BaÜlii.Te et fila 1893; 8°, 318 S. 

Nach einem kurzen Rückblick auf die Geschiebte des Hjpnotismas und der 
SnggeatiouBtherapie lässt Verf. die bisherigen Ansichten Über Hjrpnotismua nud 
SnggeHtion die kritische Revue paasiren. Obacbon anscheinend sieb mehr der 
Schule von Nancy zuneieend, will er es doch auch mit der Charcot's nicht ver- 
derben, und er macht den Versuch, die tiefe Kluft, die die beiden trennt, zu 
überbrücken. Hankann nicht behaupten, daas dieser Versuch eben sehr geglückt sei, ttad 
das liegt wohl daran, dass Verf. wohl auch daa Wesen der Nancjer Lehre nicht 
vällig erfae^t hat, welche damit steht und füllt, dass die Hypnose nie ein 
patholo eis eher Zastand ist, sondern immer und immer ein phy Biologisch er. 

Weiterhin hespiicht dann Verf. ilie allgemeinen ludicationen, die Gefahren 
der Hypnotherapie und die gebotenen Canteleu, um im siweiten Tbeil den speciellen 
Indicatiouen gerecht zu werden, die er durch eine Reihe von Krankengeschichten 
illustrirt. 

Wie er aber anch bei seinen theoretischen Dednctionen sich auf die Wieder- 
gabe der bereits Bekannten beschränkt, neue Gesichtspunkte aber mit Ausnahme 
des oben erwähnten Versuches, die Ansichten der Naucyer und Pariaer Schnle zu 
vereinig:en, nicht aufzustellen in der Lage ist, so sind anch die Krankengeachiuhteii 
bis auf zwei Fälle von Hysterie Anderen entlehnt. Einen peinlichen Ei ndmck macht 
es, dass Verf. mit Ausnahme von Forel die gesainmte deutsche Litteratar geflissentlich, 
oder was noch schlimmer wäre, deshalb ignoTirl, weil sie ihm unbekannt iat. Dasa 
dies dem Buche grade zum besonderen Vortheile gereichte, wird man wohl mi. 
Recht verneinen müssen. 

Es soll uns dieser Umstand aber nicht abhalten, gern za gestehen, dass das 
Buch, wennschon es anch eigentlich nicbts Neues bringt, docb das Alte, Bekannte 
in sehr anschaulicher, klarer Weise vortragt. Als Einführung in die Suggestions- 
therapie mag es denn allen Anfängern hiermit empfohlen sein. 

J. Orossmanu (Berlin). 



Mittheilungen vermischten (niialts. 

„Klopfgelster". Unter dieser Spitzmarke bringt in ihrem letzten Hefte 
die „Revue de rHypnotisme" folgende köstliche Qeschichte, die auch wir unseren 
Lesern nicht vorenthalten möchten: 

£s sei uns gestattet, hier einer überaus interessanten Mittheilang Raum 
zu geben, welche Herr Prof. Schiff auf dem Congress zu Besau^on machte, aller- 
dings nicht in der SectionssitKung sondern „inter pocula". 



. aaeaerorilentlich 
sineo An^enblick 



solchen der 



MittlieUuiigun Termiacliten lohaltfl. 

Wir, die Mitglieder des vi 

TerausUlteten Congreasee, befandei 

in der Reibe der Toaste eine wohitbtttige Pause eintritt, and in 
uiimirter Stimniang, »is Herr Prof, Schiff sich erhöh ond für i 
um OebSr bittend folgende Historie zam Beaten sah: 

„Ich hatte jüngst Gelegenheit bei einer jungen Dame, ein 
man sagte, einer ÜeiaternianifesiBiian beiznnohneu, Bpecieli e 
„Klopfgeister''. Diese jnuge Dame befanÜ sich schon seit IHngerer Zeit in der 
„TraDce", leb fand eie im Bett, bis an's Eiiin in ihre Bettdecke vergraben, nnd 
anscheinend in Lethargie, Mau bat mich einige Augenblicke in strictem Schweigen 
n verharren, die Geister wUrden sich bald in dem gewohnten Klopfen msoifeBtiren. 
Und wirklich, sehr bald hörte ich ein Klopfen, anfangs noch schwach, als wenn 
von fern an eine Thür gepocbt würde, dann immer st&rker, als ob das Klopfen 
mitten im Zimmer erfolge, vibrirende, troekene Tüne, Sie Wiederholren eiuh ganz 
deutlich immer von Neuem, ohne dass sich irgend etwAs im Zimmer rObrte, und 
allem Anschein nach auch ohne dass das junge Mädchen ans ihrem letbargiBchen 
Schlat erwachte, nnd nnch ohne dass man an ihr im Bett unter der Decke auch 
nnr die geringste Bewegung wahrnehmen konnte. Und doch, dis unterlag bei mir 
keinem Zweifel, kamen diese trockenen, vibrirenden Tone aus dem Bett berang. 
Eine sofort unternommene Untersuchung ergab allerdings nicht das geringste 
Homent, welches diesen Verdacht bestätigt hätte. 

Als ich fort ging, war ich Überzeugt, dass das jange Mädchen selbst diese 
Elopft&ne erzeugte und dass sie mit den Klopfgeistern identisch war. 

Aber, BO sagte ich mir, unser Körper besteht ans fenchten Elementen. Wie 
kann man dann so trockene Töne her vor bringen. 

Dieses neue psycho-pbysiologiscbe Problem nahm mein Interesse im höchsten 
Grade in Ansprach. Ich erinnerte mich, dass die Töne der Klopfgeister vilirirender 
Art und recht tiefe waren: ein Beweis dafür, dass sie den Schwingiingeu einer 
gespannten, ziemlich langen Seite ihren Ursprung verdankten. Ich musste nun 
sofort an eine Sehne des Unterschenkels denken. Aber wie war eine solche Sehne 
in SchwingQDgen zu versetzen? Ohne Ziveifel musste die Sehne, gespannt dnrch 
eine Contractiou, um mich so auszudrücken, gerissen werden. Das war aber 
7. B, der Fall, wenn eine Sehne von einer Knochenerhöbnng in eine Vertiefung 
sprang. Nur die Sehnen der Peronei longi waren im Stande, diese Bedingung zu 
erfüllen: Gespannt konnten sie von den kleinen Knochen erhöh an gen abspringen, 
welche ihre Ansatzstellen hinter dem malleolus est. theilen. 

Ich ging nun sofort daran, diese Hypothese in die Praxis zu (Ibersetzen, 
nnd nach verschiedenen Versuchen, indem ich anfangs die Fassspitze gegen die Wand 
gestemmt hielt, dann aber auch ohne dies alles gelang es mir, meinen Fugs znm 
Klopfen zu bringen. Ich hatte schliesslich „meine Kiopfgeister" so in der 
Gewalt, dass ich mit ihrer HUIfe, oder besser gesagt auf meinen Peroneus sehnen 
die Marseillaise spielen kann. Wollen Sie eich davon gefälligst überzeugen." 

Unter lebhaftem Beifall nahm Herr Prof Schiff in der Mitte des Saales Platz 
nnd ohne dass es anch nnr den geringsten Anschein gehabt hätte, als entstehe 
das Klopfen im Fuss, liess er uns allerliebste, trockene, vibrirende Töne hilren, die 
auf mehr als zwei Meter Entfernung deutlich wahrnehmbar waren, und das 
lediglich, indem er die Sehnen der Peronei longi contrahirte und mehr weniger luiirte. 

Soweit jene wundersame Historie von den „Ktopfgeister " 
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Am«Tican Jonrnal of PsycliolüKr, 'Vol. IV, No. 4., 

Die AnetBltgbehandlDDg der Epileptiker. Ihre biBherigen Leia- 
tnuKeii ihre Aufgaben nod Ziele, vou Prof.EuUnburg(Ber]iii)i Sep. Abdr. 
MB „Fortschritte der Krankenpflege" No. 7, 1893; 8<', 6 S. 

Hypnotische Experimente von B. v, Kraf ft-Ebing, zweite Termehrte 
Auflage, StattKBTt, Ferdinand Enke 1S93; 8", 38 S. 

Uechanotberapie (Massage and Gymnastik), von Dr. Aoton Bam, Wien, 
und Leipzig, üiban nnd Scbwarcenbeig ; 8", 79 S. 

Ueber den Hypnotismus und seine VerwerthuDg in der Praxis, 
Ton Dr. W. Brögelmanu, Berlin, Heneer's Verlag (Lonis Henger), 1889, S» 29 S. 

Quelques exemples de troubles nerveus obserr^s chet des masi- 
ciens, par M. le Dr. LIojd-Tuckey, Bevue de rhypnotiame, Septembre 1893. 

Babitudes rictenaes aaaociges ches l'enfant, parM.le Dr. B^rilloiL 
Revne de l'bypnotisme, Septbr. 1893. 

Dair inaiitato psichiatrico di Genova: Sulla tarapia Tibratotia nelle, 
malattie nervöse e mentali, note critiche del Prof. Enrico Moraelli; I 
Bi,lett. della B. Academia medica di Genova, Vol. VUI. No VI. 

Den geebnen Kinaendem, Autoren und Verlegern besten Dank! 

Die Redaction. 
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Herrn Dr. Dr. in W. die Besprechung Ihrer BrochUre erfolgt- bestimmt im 
nüchaten Heft. Verbindl, Grass! 

Herrn Dr. H. in M. Ob und wie man profuse Meustruatio suggestiv beseitigen 
kann? Uns ist es in einer g«.uMO Reibe von Fällen aelbat bei mitteltiefer 
Hypnose in einer Sitzung gelungen. Wir verfabiea dabei ao: Wir legen beide 
Hände auf daa Abdomen der Patientin, anggeriren erst ein angenehmes Gefühl der 
Wärme im Leibe, machen dann unter leichtem Druck einige nach üben gerichtete 
PasBes nnd snggeriren, dass damit daa Blut zum Herzen zurück gedrängt werde, 
die Menstruation bo immer Bchwächer würde. Hatte die Periode bereits über 
m&Baig lange angedauert, so suggeriren wir scbieBslicb.daassie vüllig verschwinde. 
Zum Soblnase auggeriren wir weitere complete Euphorie, Colleg. Qruss! 

Die Redaction. 
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von Schrenck-Notzing. Psycliisclie und suggestive Behandlung der Neurastlienie. •> < 



Ein Beitrag zur psychischen und suggestiven Behandlung der 

Neurasthenie 

von 

Dr. Frhii. v. Schrenck-Notzing (Müuclien). 

(Fortsetzung.) 

Robert Binswanger*) macht mit lieclit darauf aufmerksam, dass 
die Hypnotisirung Neurastlienisclier eine schwere und zeitraubende Auf- 
gabe sei. Angesichts der Ohnmacht anderer Behandhingsmethoden 
und der Unzugänglichkeit psychisclier I^ehandlung im Wachzustande 
ist die Anwendung des hypnotischen Verfahrens indicirt. B, konnte 
mit Hilfe der Suggestion Krankheitssymptome in schwierigen Fällen 
bekämpfen, weist aber auf den grossen Aufwand von Zeit und Mühe 
hin, den diese Methode der Behandlung erfordere. 

Nach der durch umfangreiche Literaturkenntniss gestützten ^leinung 
von Corvals**) können Neurasthenische einen mehr oder weniger 
günstigen auch dauernden Erfolg von der Suggestiv therapie erwarten 
in der Voraussetzung, dass es gehngt, die für jeden einzelnen Fall 
passenden Bedingungen herzustellen. Eben dieser Umstand erklärt die 
unbefriedigenden Resultate mancher Autoren. Die Psychotherapie er- 
fordert in ihrem vollem Umfange oft die Behandlung solcher Patienten 
in grossen Kliniken oder Anstalten, in denen alle Einrichtungen auf 
die psychische Wirkung berechnet sind, wie z. B. in der Anstalt von 
Renterghem in Amsterdam. Schwere Formen der Neurasthenie lasssen 
sich psychotherapeutisch nur unter diesen Bedingungen behandeln. 
Ruhe und Ausdauer von Seiten des Arztes und ausreichende Behandlungs- 
zeit von Seiten des l^atienten sind hierzu ebenfalls erforderhch. 

*) Robert Binswanger, lieber die Erfolge der Suggestivtlierapie. Wies- 
baden 1892. 

**) von Corval, Suggestiv-Therapie. Kealencyclopädie der ges. Heilkunde. 
2. Aufl. Jahrbücher Bd. I. 
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In ähnlicher Weise spricht Hirt*) sicli aus. Er konnte einen 
Fall von St'hreckneurose mit Suggealion rasch heilen. In leichten Fällen 
von Melancholie und besonders in jenen Formen reizbarer Schwäche 
des Nervensyatenis, bei welchen unwiderstehlich .nnl'lretende Voratelhingeiu 
die psychische Persönlichkeit üterwältigen (Zwargsvorstellungenj 
Grübelsucbt), wo die allgemeine Richtung des Gedankenganges durcjfl 
Zwang beeinflusst ist, beobachtete Hirt schöne Erfolge. Nach 2 — £fV 
Sitzungen trat schon Erleichterung ein und nach fi^lO maliger Wieder-« 
holung konnten die Patienten gebessert resp. geheilt entlassen werden, f 
In umfassenderer Weiao brachte Berillon**) die hypnotische Sug- I 
gestion bei den verschiedenartigsten Nervenleiden zur Anwendung- Er ' 
behauptet 10 Fälle schwerer Neurasthenie, nicht iiur gebessert, sondern 
vollständig ipromptement) durch Suggestion geheilt zu haben. Ebenso 
will er bei 4 Melancholischen rasche und völlige Heilung erzielt haben. 
Bei einem 45 jährigen Melancholiker welcher seit 10 Jahren erki'ankt 
war, behaiiptet er, in 2 Sitzungen eine Heilung eiTeicht zu haben. In 1 
11 Fällen von Zwangsvorstellungen, einem Fall von perverser Sexual- J 
empfindung, in 4 Fällen von unwiderstehlichen Drang zum Onanirea I 
erzielte er günstige Erfolge resp. völlige Heilungen. Diese Angaben i 
wurden einen wissenschaftlichen Werth bekommen, wenn Berillon s 
Versicherung durch genauere Krankeugeschichten, durch Mittheilungl 
der Recidiven, der negativen Erfolge sowie der Heilungsdauer nach \ 
Entlassung begründet hätte. Er wäre hierzu um so mehr verpflichtet 1 
gewesen, als diese „glänzenden Erfolge" einen merkwürdigen Wider- 
spruch bilden zu den theils unbefriedigenden theils äusserst mühsam er- 
reichten liesultaten anderer gewissenhafter Beobachter. In einem ein- 
zigen Fall ermöglicht die ausführliche Schilderung Börillons eine Beur- , 
teilung seiner Methode***). 

2) Patient ist ein Officier, 40 Jalire alt, durch geistige Ueheranstrengung J 
schwer nenrastheniBch seit zwei Jahren, Verzweiflung an der Zakiinft, tuediom Titas, ' 
Abmagemng, djspeptisehe, nenralgische Erscheinungen, Augenflimmem; Schwindet, 
Praecordialangst, Schlaflosigkeit., hjpochon<lriBche, deprimirte Stimmung, in der ecaten ' 

•) Hirt, Bedeutang der Snggeativ-Therapic Wien. med. Woehensuhr. 1 
No. 27—30. 

*•) Berillon, Bev. de l'hypn. 1. Oct. 1890 und 1. Mai 1890 vergl. Anch die 
gpäter zQ erwähnende Arbeit von Bin8waager,Ueber diedertherap. Verw. der Hypn. 
in Irrenanatal teu. 

***) Dieser Fall istin den Arbeiten Binswangers und Krafft-Ebiuga eben- 
folls erwähnt. 



von Schrenck-Notzing. Psychische und suggestive Behandlung der Neurasthenie. 39 

Sitzung nach 2 Minuten Verhalsuggestion tiefer Schlaf. Im Schlaf Heil- 
suggestionen und gymnastische üehungen. Nach drei Wochen suggestiver Behandlung 
allmähliche Veränderung des Gesammtzustandes und völlige Heilung. Nach einem 
Jahr ist die dauernde und vollständige Wiederherstellung festgestellt. 

Einen anderen Fall schwerer Neurasthenie beschreibt Bourdon*) 

ausführlich. 

3) Patientin, 23 Jahre alt. Hartnäckige Ohstipatio seit früher Jugend, Er- 
brechen und Kopfschmerz seit dem 14. oder 15. Jahr bestehend. Aeusserste Abmagerung 
Hochgradige Eeizbarkeit. Charcotscher Helm. Kopfdruck, Augenflimmem, Schwindel, 
Schmerzhaftigkeit der Kopfhaut, Schlaflosigkeit, Alpdrücken, Spinalirritation, Muskel- 
schwäche, Gefühl von Taubsein auf der linken Seite, Blasencatarrh, anteversio uteri 
etc. Vollständige Neurasthenie, vielleicht Hystero-Neurasthenie aus 
traumatischer Ursache. (Sclilag mit einer Flinte im 15. Jahr). 

Die zunächst angewendeten Mittel bestanden in localer Behandlung des Uterus 
und der Blase, in der Anwendung von Laxantien, der tonisirenden Medicamente, der 
Elektricität, des Strychnins, Coffeins, des Kola, in Magenspülung etc. Einige unbe- 
deutende aber ungenügende Resultate werden im Laufe eines Monats erzielt. 

Am 20. April 1891 erste hypnotische Sitzung. Suggestives Verfahren und 
Berührung der Stirn. Somnambulismus mit Isolirrapport und posthypnotischer 
Amnesie. Heilsuggestionen. Bedeutender Erfolg. Eintritt des Stuhls, Wiederkehr 
des Appetits. 

Constanter Fortschritt in den folgenden Sitzungen. Zunächst tägliche Hypno- 
tisirung, dann 2, 3, 5, 6, 8 täglich und endlich in grösseren IntervaUen ganz dem 
therapeutischen Resultat angepasst. Die Magenerweiterung schwand allmählich; völlige 
Regelung der Darmthätigkeit, richtiger regelmässiger Nachtschlaf. Das psychische 
Gleichgewicht wurde vollständig hergestellt, die Kräfte kehrten zurück, ebenso Zu- 
nahme der Körperemährung. Vollständige Heilung. 

Während Bern heim, wie schon erwähnt, sich von der Suggestions- 
therapie bei Neurasthenischen keine grossen Erfolge verspricht, behauptet 
van Eeden**) der mit v. Renterghem zusammen die vielbesuchte Klinik 
für Psychotherapie in Amsterdam leitet, glücklicher gewesen zu sein, 
wie jener. Er bezeichnet seine Resultate als vorzüglich. Dieselben 
erhielt er jedoch niemals durch „autoritative Suggestion'', sondern nur 
durch unendliche Geduld und sich immer gleichbleibender Energie, die 
sich auch durch Misserfolge nicht abschrecken lässt. v. Eeden ver- 
muthet, dass man jeden Ncurastheniker heilen könne, wenn man sich 
ihm ausschliesslich widmet, so dass mau ihm fortwährend helfend zur 
Seite stehe und ihn leiten müsste. Aber die persönliche Leistungs- 



*; Bourdon, Importance de la psychotherapie. Rev. de Thypn. Sept. 1892. 

**) van Eeden, „Les principes dela Psychotherapie" Kev. de l'hypn. 1892 Octobre 
und „Les obsessions" Revue de l'hypn. 1891 Juillet. Vergl. auch dazu das Referat von 
Binswanger. Verwerthung der Hypn. in Irrenanstalten. Therap. Monatsh. März 1892. 
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fätii^flcflit und 7,ßit lies Arztes itat ihre Grenzen, so dass man anclt^ 
«im diuNuin Uriind<; inaiiclie Leiden nicht heilen kann, die man 
Grunde doch fUr heilbar hält. 

Win derselbe Autor") jedoch an anderer Stelle aueführt, ist nach , 
Huinur Krtithrunff die Suggestivtherapie „jenseits der Grenze der Neu- 
rows" also bei Goisteakrankiieiten nicht mehr erfolgreich. Er bezeichnete 
itio uln uhtmiilehtig von dem Augenblick an, wo der Kranke au die 
ItcuJiUlt neiiiur oubjectiven Sensationen, seiner Hallucinatioueii glaubt 
«dor loine „achwarzQ Idee" für begründet hält. Aber vau Eeden 
voniiuhert auch, villUge Heilungen in Zuatänden von Melanchohe und 
„pKyidiischer Hyiiuralgie" erreicht zuhaben, welche bei Neuraslhenikern 
und (.>nanUten, mtliuilichün Impotenten als Folge und Begleiterscheinung 
ihrer Leiden iiiiftreten. Selir hiluKg sah er auch Nutzen von der Sugges- 
tion bui vursi'hiedeuen Aiigst/.uständen, Chausti'o- Agoraphobie, auch 
wenn die Kranken sieh nur im Zustande der Somnoleuz befanden. 
Itedeutondi' Herworniig wurde auf demselben Wege erzielt hei einzelnen 
pB^nhopathisi^lnni ZuatUndcu (Furcht vor weiten Räumen, vor dem 
Aufoiithidt in Fidu'werken, im Eispnbnhuwagen, die Furcht, einen Selbst- 
mord KU bi'Ktihoii, gi)iittfHkrHiik »u werden, die Syphilidodophobie etc.) 

Wtnin i'n niclit imuier giJang, die krankhaften Ideen völlig zu 
PHtwiimt'hi, MO gelang ex doch hUuHg, dem Kranken seine Herrschaft 
llhor »ieli «eUwl wiedevüiugoben, den KinAuss seiner Zwangsvorstellungen 
«u untprdriU'ki'n und die krankhatteu [mpuW zurückzudrängen. 

kSoviol lAtwt tiieti den Aunttlhi'iingini vau Kodeus wohl ersehen, dasa 
dlp vt«-(iiiidniwi>i(io Anwendung dor Sug(jeatioii hei neuropaibischen Zu- 
MtAiidou mit n«yi:'hoi«»tliim'hi'n Sjiiiptouven iiidieirt ist und lindernd wirken 
ttHHit, willtivnd dnndihn'liltijri'nde Krfolgo auf dem Gebiet der eigent- 
\iv\wii tVyvIioHou wulirKi'hoinlioh thorapeutisrh« lUrJlfttea bleiben werden. 

Auoh diii tttNitiltati« vtm An^UKte Voisiu**^ wpud sie auch die 
ltAt<tt*tt<n t1h>i'«iwutim'lH>n l.(i)i<itt)n^u thm>h Sivggwiitm b«>i Goistesknuiken 
tIftwuOlviK wild uii'hl »oUi- eruuitiKivn«!. blr ist im l>l«nde. lOV^ alle 
ll^l«lwkm»kt^ii an ^^J-lW^^tiwn'u. w»»«u <wi jtHlo<.>li ^riwscr Owiuld, grossen 
/.pitaufwwulw «ml mitxmUT «mjl» »>i»w iwwyrÄWcis*« Vory^hous bedarf. 
AUvftUnjf» wviidpt Vi»i«n. wwv\4\ ivli mivh M m«i\»m w*rl*ttttai Besuch 
t» IV» nUH-««>(iir»«\ mit Vv'rti<>lw dit> |4i,Y!iikNK:>>,''(i«'a Mitl«<l an ^ 
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verschiedenen Sälen Bind versilberte Glaskugeln über den Betten auf- 
gehängt.) Voiain bedurfte oft 2 — 3 Stunden, bevor es ihm geUng, die 
Patienten zu hypnotiairen, und Wiederholung der Sitzungen bis zu 20 
Mal. Wctterstrand brachte eine Patientin erat beim 80. Versuch in 
Hypnose. Voisin stimmt darin mit anderen Autoren überein, dass er 
die therapeutische Suggestion zunächst nur gegen eine krankhafte Vor- 
BtelluDg oder Hallucination eines Sinnes anwendet. Nach geschehener 
Suggestion muss der Kranke V« oder '/j Stunde ruhig schlafen „damit 
derselbe sich die Suggestion zu eigen mache und sich so zu sagen von 
ihr durchdringen lasse," In Ijosondnren Fällen lässt Voisin, ebenso 
wie Wetterstrand die Kranken 12 — 23 Stimden, sehr erregte Kranke 
sogar mehrere Tage schlafen. In den von Voisin behandelten Zu- 
ständen gehörun auch solche, die auf ne urasthenischem Boden auftreten. 
So heilte er(FallXIX des Binawangcrschen Referats) eine chronische 
Nervosität, welche seit acht Jahren bestand und clie Hypochondrie einer 
leicht Hysterischeu (Fall XXIV) mit Angstzu ständen und Nahrungs- 
verweigerung. Wir theilen den letzteren lüer mit; 

Fall 4. Patientin eine 22 jabrige Näherin, Anaemie, VerdauungastSningen, 
ÄngstzuätSnde, KJageo Über Schmerzen in den versuhiedensten Theileti dea Körpers, 
Nahnmgsver Weigerung, Abmagerung, Schlaflosigkeit, laute» Seufeen und Jammern. 
Ernährong mittelst Sehlandsoude, Behandlung mit Morphiuminjektionen ohne Erfolg. 
Am 11. IV. 89. Hypnotiäinmg, täglich wiederholt bis 14. IV. An diesem Taffe 
hatte die Kranke aufgehört zu seufzen imd zu klagen, sie hat allein gegessen und 
geschlafen. ZweitHgige Hypnotiaimnj,'' vgn 14. IV. von jetzt an bis zum 1 Juni. Am 
26. Juni BUggeriit Voisin der nimmeht geheilten Patientin, welche sieh früher immer 
gegen jede Verheirathung gesträubt hatte, auf Wunsch der Mutter, dass sie niemale 
mehr in ihren Gefühlen übertrieben sein werde, dass sie in allen Dingen gemässigt 
sei bezüglich ihrer .Ansprüche, daas sie niliig sei bei den Znsaramenkilnften mit ihrem 
Sinkünftigen, und dasa sie niemals mehr tranrige Jdeeu haben solle. Ausserdem wird 
<lem Mädchen auggerirt, dass sie sich nur von Voisin einschläfern lasse. Am 29. VU. 
snggerirt V. der froheren Patientin in der Hypnose, ilass sie sich am 14. September 
verheirathen und ihm am 30. X, besuchen werde. 

Einen anderen Fall Voiains*) erwähnt von Krafft-Ebing. 

Fall 5. Frl. N, 24 Jahre alt, Neurasthenie und sexuellen Zwangsvorstellungen 
DjBthjmie. Patientin ist nur nach Braiil und nur oherflHchlich bypnotisirbar. Sug- 
gestionen contra Zwangsvorstellungen und genitalen Keiz. Verheissung der Genesung, 
die vollkommen nnil dauernd eintritt, 

Umfänglichere Untersuchungen stellte G. Burkhard!**) in der 

*) Voisin, Hey, de l'hypn.l. Febr. 1888 referirt hei v. Krafft-Ebing. Wiener 
kliii. Wochenschr. 1891. Nu. 43. 

**) Burkhard t Maison de Sant^ de Pr6fargier, eiereice de 1887 39me rapport 
annuel. Neaehatel 1888, citirt und 6ntnon:imen dem Referat vun Binswanger. 
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Miüson de Santo Pr^favgier an. Auch er behandelte einige Fälle mit ■' 
Erschöpfungazuatänden, Hypochondrie und ZivangsvorsteUnngen. 

Fall 6 (I. des Berichtes). Frau Ton 31 Jahren. Körperlicher und geistiger i 
Ers«h9pAingszustaad, deprimirte GeinUth»stinimiing, unentwickelte BeeinträchtignngB- 
vorstellnngen, „inteatinale Hyperaesthesie," liartnätkige Verstopfnng nnd Sohlaflosig- j 
keit Die Kranke wird durch Fixation de» Blicks und spBter durch VerbalanggeBtion f 
eingeBchläl'ert. Die Heilanggestinaen TermSgen nach Verlauf von einigen Wochen , 
das Miasbehagen xa heaeitigea, regeln die Verdauung mit, geben der Kranken <las , 
Vertrauen im sich selbst und zu anderen ivieder. 

Fall 7 (II. des Berichtes.) Betrifft eine hypochondrisdio Frau von 43 Jahren. 
Beseitigung der abnormen Seneationen. Besserung des Schlafes unil Appetits, Becon- 
valescen:!. 

Fall 8 (YI. des Berichtes). 22 jährige Frau, Zwangavoratellungen, Die Hyp- 
nose und die Suggeation sind anfänglich wirksam. Die Kranke wurde von ihren 
Zwangsvorstellungen für einige Stunden nach jeder Sitzung befreit, der Nachtschlaf 
kehrte wieder, spiiter nahmen itie Vorstellungen eine hypochondrische Fürbung an und 
die Hypnose hatte keinen EinHuss mehr. 

Burkhard! beti'achtet den Hj'pnotismus als wertlivolles Mittel 
für bestimmte Symptome bei Geisteskrankheiten. 

Zu den wichtigsten auf unser Thema bezüglichen Arbeiten aus 
neuerer Zeit gehört daa schon erwähnte Eeferat des Prof. O. Binawanger 
(Jena). „Ueber die therapeutische Verwerthung der Hypnose in Irrenan- 
stalten, " erstattet auf der Jahresversammlung der deutschen Irrenärzte am 
17. September 1891.*) 

Mit Recht weist dieser sehr kritische und nüchterne Beobachter 
darauf hin, das bei überwiegender Mehrzahl der Geisteskranken die 
Macht des Experimentators eine bestimmte Grenze hat, über welche 
hinaus sein Einfluss auf die psychischen Vorgänge der Versuchsperson 
vermöge der selbstbätigen assoeiativen Weiterentwicklung suggerirter 
Vorstellungen nicht reicht. So treten hemmende Vorstellungen auf, 
welche den Einfluss der Suggestion paralysireu, oder aber es werden 
die suggerirton Vorstellungen weiter verarbeitet und führen zu Vor- 
stellungscomplexen und Willenshandhingen, welche der ursprünglich 
suggerirten Vorstellung wohl verwandt aber nicht identisch sind. Die 
Wechselwirkung zwischen Suggestion und den psychischen Vorgängen 
ist nicht direckt messbar. Es giebt Fälle, welche allerdings nach meiner 
Erfahrung die Ausnahme, nach der Binswangers die Mehrzahl dar- 
stellen, in denen der Einfluss der Suggestion auf das geistige Geschehen 
der Versuchsperson ausserhalb der Berechnung des Experimentators 

*J Therapeutische Monatshefte 1892 Harz und April. 
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gelegen ist. Wenn Binswanger, wie Forel, sich eine dauernde Be- 
einflussung bei krankhaften Neigungen und Charaktereigenthüjnlichkeiten 
nicht erhofft, sobald sie in der constitutionellen Veranlagung des Indi- 
viduums begründet sind, so hält er doch andererseits für denkbar, dass 
isolirte unvermittelt dastehende krankhafte Neigungen sonst psychisch 
nicht tiefer geschädigter Persönlichkeiten durch hypnotische Suggestion 
beeinflusst werden können. Er bezeiclinet daher Zwangsvorstellungen 
und Zwangsempfindungen, insofern sie in der genannten Weise auf- 
treten, als das hoffnungsreichste Gebiet der Suggestionstherapie. Doch 
lässt er die Frage offen, wegen mangelnden Beobachtungmaterials ob 
thatsächlich eine definitive Heilung dieser Krankheitszustände oder nur 
die Bekämpfung einzelner Krankheitserscheinungen erreicht werden kann. 
Während nun Binswanger der Ansicht ist, dass durch länger 
fortgesetzte hypnotische Proceduren die geistige Spannkraft und intellek- 
tuelle Leistungsfähigkeit der Versuchspersonen herabgesetzt werde 
(welcher Anschauung ich auch für solche Personen mich nicht an- 
schliessen kann die mehrere 100 Mal von mir hypnotisirt wurden) er- 
klärt von Krafft-Ebing,*) sein Correferent für dieselbe Frage in der- 
selben Versammlung hypnotisch suggestive Behandlung für unschäd- 
lich, sobald sie sachverständig und den Umständen des Falles ange- 
passt geübt wird. Er hält die Bekämpfung autosuggestiver Vorgänge, 
wie sie bei Hysterischen, Neurasthenikern, Hypochondern leibliche Ver- 
änderungen bewirken, durch indirekte oder direkte zielbewusste Gegen- 
wirkung des Arztes (Fremdsuggestion) für eine Hauptaufgabe der Psycho- 
therapie. Auf dem Sieg der Fremdsuggestion über der Autosuggestion 
beruht in vielen Fällen die Genesung. Es handelt sich bei diesem 
Vorgehen nicht um einfaches Ausreden von Einbildungen, wie der 
Laie meint, nicht um Leistungen der Logik und Dialektik, sondern 
um complicirte psychophysiologische Vorgänge, die nur der psychia- 
trisch gebildete Arzt verstehen und mit Aussicht auf Erfolg beeinflussen 
kann. Die Hypnose stellt nun nach der Anschauimg dieses Autors ein 
Mittel zur Ermöglichung wirksamer Suggestion dar. Erfolge sind jedoch 
nur bei functionellen Psychosen zu erhoffen, wenn die Kranken die 
zum Gelingen der Hypnose erforderliche geistige Verfassung (Aufmerk- 
samkeit, Unbefangenheit, Gemüthsruhe, Betliätigung der Willenskraft) 
zeigen, und wenn die psychischen Störungen nicht zu tief im psychischen 

*) von Krafft-Ebing, Zur Verwerthuug der Suggestionstherapie b^i Psychosen 
und Neurosen. Wiener klin. Wochenschr. 1891. No. 43. 
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Mechanismus fundirte Phänomene darstellen. Daher sind am 
der Suggestion zugänglich: blosse Störungen im Gemüthaiehen, formale 
Störungen im Vorstellen, specielle Zwangavorstellungeu, autosuggestiv 
fundirte falsche Ideen und erworbene krankhafte Triebrichtungen daau 
gehören nun zahlreiche &acheinüngen der Neurasthenie, bei welcher 
sieh an jedem Symptom vielgestaltige AutOHUggeationen entwickein. 
Eine kräftige Contraauggestion bezeichnet der Referent als einen grossen 
Segen für den Arzt und Patienten. Indessen sind auch nach v. Kraff t- 
Ebings Erfahrung Neuraatlieniker schwer hypnotisirbar und zurFixiruug 
der Aufmerksamkeit zu bringen, wcsawegen Nachhilfe mit Chloroform 
die Aufgabe oft erleichtert. Selten aber kommen die hypnotisirten 
Neuraatheniker über ein tiefes engourdissement hinaus, welches allerdings 
für leichtere l'älle ausreichend ist, Neurastheniscbe Asthenopie verbietet 
die Anwendung des Braidacben Verfahrens. Rasche Besserung einzelner 
Symptome konnte v. Krafft-Ebing wohl beobachten, alier aufglänzende 
Erfolge ist nach ihm nickt zu rechnen. „Im Allgemeinen handelt es 
sich imi Suggerirung von Muth, Selbstvertrauen, ablenkeuder Beschäf- 
tigung, Beruhigung autosuggesliver Ideen organischen Leidens (Herz, 
Hirn, Ruckenmark}, Absuggerirung peinlicher Empfindungen, die jene 
iiutosuggestiven Ideen unterhalten , Beseitigung ätiologischer Furcht 
(Agoraphobie) und lästiger Zwangs vor Stellungen." 

Ganz ähnlich, wie v. KrafFt-Ebing äussert sich Forel*) über 
die Hypuotisirbai'keit der Neuropathen. Sie sind häufig mehr auto- 
suggestibel, als suggestibel für Premdsuggestionen. Die genannten 
Kranken Laben die Tendenz, aua Mienen, aus ihren eignen Launen, 
Gefühlen aus jedem Phantaaiebild intensive Suggestivwirkungen zu 
erfahren, welche oft stärker sind ala die beabaichtigten Suggestionen 
des Hypnotiamus und sogar oft gegen den Wunsch der Kranken selbst 
über alle anderen Einflüsse siegen. Deshalb kann man nur durch ein 
umfassendes psychologisches Verständnisa ihrer ganzen Gehirnreaction 
Einfluss auf Sie gewinnen. Aber auch nach Forela Erfahrung wichen 
auf Suggestivbehandlung: Neurastheniache Beschwerden, Payehiache 
Impotenz, Pollutionen, Onanie, Otstipation, Sehmerzen, Schlaflosigkeit, 
Appetitlosigkeit, nervöse Verdauungsstörungen, nervöse Sehstörungen 
imd Husten an fälle, Uebelkeit, Erbrechen etc. Forel sab bei Psychosen 
vereinzelte Erfolge, hingegen glänzende Reaultate bei Neurosen, i 

*) Forel, der Hypnotismii:^. Stuttgiirt ISili. 



von Schrenck-Notzing. Psychische und snggestive Behandlung der Neurasthenie. 45 

So berichtet er z. B. in der Gesellschaft deutscher Naturforscher und 
Aerzte*) folgende Beobachtung: 

Fall 9) (FaU18 des Berichtes) Stud. jur V. leidet an neurasthenischen Beschwerden. 
Es ist ein tüchtiger junger Mann, in seinen juristischen Studien ziemlich weit vor- 
gerückt und kennt die Theorie der Suggestion. Dennoch wird er sehr gut hypno- 
tisirt und amnestisch. Durch eine Anzahl Sitzungen wird er sehr gebessert und 
offenbar ganz geheilt. 

Ringier**) beschreibt in seinem vortrefflichen Werk einen anderen 
Fall von Neurasthenie ausführlich. Wir theilen daraus hier das wesent- 
liche mit: 

Fall 10) 26 jälir. Kaufmann. Reizbarkeit, Missstimmung, körperliche Schwäche 
in Folge sexueller Excesse. Menschenfurcht Hypochondrische Anwandlungen, Magen- 
und Stuhl beschwerden. Leichtes Erschrecken, Gedächtnissschwäche, Herzpalpitationen, 
Eingenommenheit des Kopfes. Leichtes Erröthen, Neigung des Jähzorn und hoch- 
gradige gemüthliche Reizbarkeit. Patient kommt allmählich in Hypnose mit zu- 
nehmender Tiefe, zuletzt in Somnambulismus, wurde 49 Mal hypnotisirt. Schon 
nach zwei Wochen bedeutende Besserung. Schlaf und Appetit kehrten wieder, Stuhl- 
gang regelmässig. Musste nach vierwöchentlicher Behandlung als „wesentlich ge- 
bessert" entlassen werden. Elf Monate später erklärt Patient trotz schwerer Prü- 
fungen in seiner Familie doch im Ganzen noch mit seinem Befinden zufrieden zu 
sein. Die Behandlung hätte nach Ringieis Ansicht noch eine Zeitlang mit zeitweisen 
Hypnotisationen fortgesetzt werden sollen. Dann wäre aus der Besserung wahr- 
scheinlich eine völlige Heilung geworden. 

Auch Wetter Strand***) widmet in seiner Schrift überHypnotismus 
der allgemeinen Nervenschwäche ein besonderes Kapitel. Er behandelte 
37 Fälle, von denen er neun nicht zu hypnotisiren vermochte, vier 
boten nur leichten Schlummer dar, ohne dass eine tiefere Suggestiv- 
wirkung möglich war. 10 wurden in hohem Grade gebessert und 14 
vollständig geheilt. W. räth ärztlichen Anfängern ab, ihre ersten Ver- 
suche an Nervenschwachen anzustellen, „das sie unzweifelhaft keine 
Erfolge erzielen würden.'^ Ist ihre Erfahrung jedoch erweitert und 
ihre Sicherheit grösser, so sollten sie nicht versäumen, auch in solchen 
FäUen die Suggestion anzuwenden. Sie werden bald einsehen, dass die 
Suggestion während der Hypnose das bewährteste Nervenmittel ist.'' 

In schweren Fällen giebt Wetter Strand der Methode von Mitchell 
vor der Hypnose den Vorzug. Indessen gelang es ihm, eine grosse 

*) Verhandl. der Ges. deutsch. Naturf. u. Aerzte. Bremen 1890. 

**) Ein gier, „Erfolge des therapeutischen Hypnotismus in der Landpraxis." 
München 1891. 

***) Wetterstrand, „Der Hypnotismus in der prakt. Medicin. Wien u. Leipzig 
1891. S. 43. 
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AnzaU nervöser Symptome welche jahrelang bestanden, dürciT hypno' 
tische Beliatidlung zu beseitigen, z, B. Obstipation, Beriihningsfurcht, i 
Astrophobie etc. Hindemiaae bieten nach W, die Autos uggeationen j 
und die häutig bestellende Schlaflosiglceit. 

Het^ker*) hat in neuerer Zeit auf das erektile Gewebe der Nasen- 
Bchwellkörper per Suggestion einzuwirken gesucht, um eine Reihe krank- 
hafter Zustände, wie wir sie oft bei der Neurasthenie tiuden, z. B. Migraine 
Kopf druck, Neuralgie en, Asthma, Alpdruck als Folgeerscheinungen der zu 
starken Füllung dieser Sehwellkörper zu beseitigen. Aus dieser Schwellung 
entstehen oft heftige neurasthenische Angstzustände ! Hecker empfiehlt 
nun künftig in der gafvanokaustischen Operation daa mildere Mittel „die 
Suggestion" vorzuziehen. In dieser Weise gelang es ihm, Kopfdruck zu 
beseitigen. Die betreffende Beobachtung folgt hier: 

Pall II. Oberamtmiiim S. litt neben eüier Reihe anderer neurastheiii scher Er- 
süheiaangen auch an bald rechts, bald wi linkseitiger BenommeBiieit des Kopfe«. 
H. coiiätatirte zu wiederholten Malen, iasa immer die Nasenach welikiirper derselben 
Seite yergriisaert waren. Aai hypnotische Suggestion trat iedesmal ein Freiwerden 
der Nase nnd damit merkliche Erleicbterung ein. Patient veriiesa wesentlich ge- 
bessert die Anstalt. 

Demselben Autor gelang es, die Zahl der PuIsschlSge bei vor- 
handener Arythmie regelmässig zu machen, Congestionen in den ver- 
schiedensten Organen zu beseitigen und umgekehrt das Blut dahin 
strömen zu lassen. Eine interessante Beobachtung dieser Art tlieilcn 
wir hier mit: 

FaU 12. S. X. 18 Jabre alt. Neuras thenikei' klagt seit Jahren über dauernd 
kalte Piisäe und Hände. Schon in der ersten hypnotischen Situnng »mrden dieselben 
warm und in der zweiten Sitzung sogar auf die entsprechende Suggestion liiu un- 
angenehni heiss. Seitdem kehrte ip acht Wouhen die Killte nicht ein einziges Mal 
wieder. Sobald Patient an die Suggestion seines Arztes denkt, 
D II rirhstrilmt werden der Hände and Ftlsae spüren. 

Derselbe Autor, dessen verständige Brochüre bestens empl'ohten J 
werden darf, behandelte üueh eine eigenthümÜ che zur Neurasthei 
hörige Form von Zwangshandlungen und Zwnngahemmuugen, welche" 
Lagrand du Saidle unter dem Namen „Maladie du doute ave^ 
delire du toucher" besehrieben hat: 

Fall lÜ. Frau S. aus Mltncben zeigte die krankhafte Neigung, sich liaufij^ J 
und nnuBthig zu waacheu; dann Zwiuigsuunihe, dasa Thüren und Fenster nicht.,} 
ordentlich geschlossen seien, so dass sie naubsehen und den Verschluss prüfen 
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Dann tihertrngen sich die psychischen Zwangszustände auf ihre Toilette. Hemmung 
beim Anziehen des Unterrocks, die sich nach und nach auf die anderen Kleidungs- 
stücke übertrug. Angstvolle Zwangsgedanken, sie z'öge die Sachen verkehrt und 
nicht ordentlich an, so dass sie dieselben verlieren müsste. Gleich am ersten Morgen 
konnte Heck er die Patientin beobachten. Nachdem sie sich zwei Stunden mit ihrer 
Toilette vergeblich abgemüht hatte, musste sie den Arzt rufen lassen Heck er 
beobachtete jetzt, wie sie in hr>chster fliegender Angst die einzelnen Kleidungsstücke 
an und wieder auszog und sich endlich von dem vergeblichen Bemühen, damit zu 
Stande zu kommen erschöpft, verzweifelt in einen Stuhl warf. Durch freundliches 
Zureden, Strenge und psychische Schulung hatte H. während der ersten 
drei Wochen ihres Aufenthaltes doch nur einen sehr unzureichenden 
Erfolg. Als H. sie wieder einen Morgen verzweifelt und weinend im Bette traf 
und da sie erklärte, nicht mehr aufstehen zu wollen, so entschloss er sich zu einem 
Versuch mit der Hypnose. Die Einschläferung gelang überraschend schnell. H. 
suggerirte der Patientin nun, dass sie beim Ankleiden keine Angst mehr empfinden, 
jedes Elleidungsstück ohne Zaudern anziehen, und nach V'a Stunde im Sprechzimmer 
erscheinen solle. Das geschah genau so. Die Patientin behauptete, frei von Angst 
zu sein und erschien nach '/a Stunde im Sprechzimmer. Sie wurde in vier Wochen 
noch 28 Mal hypnotisirt, reiste gesund in die Heimat und blieb soviel H. erfahren 
konnte, gesund. 

Hier möge noch ein Fall Erwähnung finden, in dem es Ritzmann 
gelang, eine Anaesthesia Ratinae durch Suggestion zu beeinflussen. 

Fall 14.*) 18 jähriges Dienstmädchen. Seit dem 12. Jahre in Folge von 
Diphterie augenkrank, trat in Behandlung am 5. September 89. Anhaltende Be- 
schwerden seit Sommer: Schlechtes Sehen, immer Nebel vor den Augen, Flimmern 
bei der geringsten Anstrengung, so dass Augenarbeit nur kurze Zeit nud mit grosser 
Mühe möglich; im Dunkeln oft Farbensehen, daher Mühe die Augen zu öffnen. 
Gefühl von Brennen, Kratzen, Druck. Augen werden sichtlich mühsam aufgesperrt, 
erscheinen feucht glänzend, leicht gerötet. Conj. pulp. hyperaenisch. Beiderseits 
E. S. = Va — V3 mühsam. Ophtalmoscop: Ketinalgefässe stark gefüllt, Reflex der 
Faserschicht der Netzhaut erhöht, an einigen Stellen Auftreten äusserst feiner weisser 
Punkte. — 

Alles Uebrige normal, im Urin weder Eiweiss noch Zucker. Gesichtsfeld- 
m essung am 10. Oct. Leichte allgemeine Einschränkung der Aussengrenzen, sehr 
bedeutende Einengung der Farbengrenzen auf beiden Augen, stärker auf dem linken. 
Empfindung für alle Farben erhalten, Diagnose, Astheuopia neurasthenica, oder 
Hyperaesthesia Retinae und begleitender Hyperaemie der Bindehaut und 
Netzhaut. 

Der Zustand blieb während 2V2 Monate derselbe. Locale Beliandhiug (Aqu. 
Zinci, Op. Duschen, Cocain) ohne Einfluss 

Am 24. Nov. I. Hypnose durch Prof. Forel. Tiefer Schlaf, leichte Sug- 
gestibilität, Nebel und Beschwerden werden wegsuggerirt. Patientin amnestisch ist 

*) Ritz mann, Beiträge znr hypnotischen Therapie bei Augenleiden. Mit 
Abbildungen. Corr. Bl. f. Schweizer Aerzte. Jahrg. XX 1890. 
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eratannt, dasB sie keinen Nebel mehr habe. 1d den nächsten Tagen i 

sehwach ond vorübergehend auf, Nach der 2. hypnotischen Behandlung am 27. Nov- 

bleibt der Nebel ganz weg wie die übrigen Be.'^ch werden, — und zwar auf die 

Objektive Untersuchung am 28. Nov.: Augen sichüioh klarer, nicht 
injioirt. Conj. jialp; weniger gerötet, Hjperaemia retinae etwas geringet (zweifel- 
baft!) BeideiBBit E, S. = 1. Gesichtsfeldmesäung ergiebt jetut normale Anaaen- 
grenzen und faat bis aar Norm erweiterte, wemi nichi ganz uormale Farhengrenzen. 
Gesichtsfelder in Abbildung ileni Originaltext beigefügt. — Bis zum Febr. 90 läaat 
»ich die dauernde Heilung der Patientin verfolgen. 

Dieser mteresgante und überraBchende Erfolg dürfte für ähnliclie 
I' alle der Nachprüfung' empfohlen werden. 

Anch die „hysterische Neurasthenie" läset sich erfolgreich mit 
Suggestion behandeln, wie iolgende Beobachtung von Bourru und 
Burot*) zeigt: 

FaJl 15. Es bandelt sich um eine Patientin mit doppeltem Bewusstseiu. Nebea 
den hysterischen Beschwerden : Paiaijsen, Contrakturen, Anaestheflien, Hypei'aestheaien, 
Gesichtafeldeineugung bestanden nenrnstheniscbe Symptome: permanenter Kopfschmers, 
psychische Depressiun, leichte Erechöpfbarkeit bei der geringsten Anstjengniig, Energie- 
losigkeit, Zerstrentheit, Unfähigkeit za lesen, zu schreiben, zu zShlen, Zwangsvor- 
atellungen, Schlaflosigkeit etc. Die Patientin 45 Jahre alt, kam in Somnambulismus 
und wurde durch eine längere Suggestiv behandlirag geheilt. 

Umfassendere Studien über die therapeutische Wirkung der Sug- 
gestion hei Neurasthenie stellte Bernheim**) an; soweit sich dieselben 
auf Neurasthenie bei angeborener fehlerhafter Bildung des Nervensystems 
beziehen, sind sie bereits oben berücksichtigt. Aber auuh von den er- 
worbenen Neurasthenieen behauptet dieser Autor,***) dass sie sich nur auf 
dem Boden einer besonderen nervösen EiTegbarkeit entwickeln können. 
„Die Suggestion kann letztere zwar nicht vollkommen aufheben, aber 
doch die krankhaften Auswüchse uuter drücken. Die Heilungen sind ' 
um so leichter durch Suggestion zu erzielen, je weniger das tJebel 
eingewurzelt und je weniger es z;ur festen Gewöhnung des Nerven- 
systems geworden ist. 

Schon in B's erstem Werk sind unter den „Neuropathen" einige ' 
Fälle beschrieben, die nach der Definition v. Hösslins als Neurasthenie 
zu bezeichnen sind. Wir theilen das Wesentliche hier mit: 



) Bourru und Burot, Un cas de neurasthcnie hysterique aveo donble per- 
B Comptes rend, du I. Congr. int. de l'hypn. Paris 1890, ' 

■*J Bernheim, Die Suggestion und ihre Heilwirkung, deutsch von Preni, | 
Leipzig und Wien 1889. S. 296. 

**") Bernheim, Neue Studien über Hypnotismus, Suggestion und Psychotherapie 
Leipzig und Wien 18ü2. S. 149 uud S, 260 
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Fall 16. (XL der Bemheimschen Schrift). Fräulein W. 24 Jahre alt. Grosse 
Traurigkeit, ohne Ursache, Selbstmordgedanken, Appetit- und Schlaflosigkeit, Angst- 
vorstellungen Hypnotisirung in drei wöchentlicher Behandlung erzielt nur leichten 
Schlummer, aber völlige Heilung, die laut Brief der Patientin nach drei Wochen 
andauert. 

Fall 17. (XLII) Leo. G. 18 Jahre alt. In Folge von Typhus und Gelenk- 
rheumatismus Schwäche in den Beinen, Schmerz in Stirn und Hinterkopf, Gefühl 
von Schwere und Benommenheit. Seit 3 Jahren nervöse Störungen in den Augen, 
welche jede längere Arbeit unmöglich machen. Ungemeine Reizbarkeit, Zittern, Er- 
röthen und Schwitzen, wenn er vom Lehrer gefragt wird. Das rechte Knie knickt 
beim Gehen leicht ein. Bei längerem Gehen und Kälte combirender Schmerz im 
Knie und rechter Schulter. 

Kopfschmerz in zwei Sitzungen (Somnambulismus) beseitigt. Nach weiteren 
fünf Hypnosen geht die geistige und körperliche Arbeit ohne Störung von Statten. 
Schmerz ist nicht wiedergekehrt. 

Fall 18. (Fall XLIII). H. 43 Jahre alt. Neurasthenische Beschwerden nach 
dem längeren Gebrauch von Jodkalium (Syphilis) Schwindelanfälle, Schwächgefühl, 
psychische Depression. Gedächtnissschwäche. Fühlt die Aterien seines Kopfes voller 
schlagen, Unbehagen in Praecordialgegend. In fünf Sitzungen (Hypotaxis) Schwindel 
und Taumeln beseitigt. Nach weiteren drei Hypnosen vollkommene Herstellung. 
Später noch drei Praeventivhypnosen ohne dass Recidiv eintrat. 

Eine interessante Beobachtung berichtet Bernheim in der Revue 

de Thypnotisme*) 

Fall 19. Patient ein Arbeiter aus einer Glasfabrik 28 Jahre alt. Hereditäre, 
Neuropathische Disposition. Magencatarrh, Dyspepsie, Erbreclien, chronischer Kopf- 
schmerz, nervöse Zustände. Schmerz in der linken Wade, darauf im rechten Bein 
und in regio sacro coccygea. Gefühl von Schwäche, Zittern. Unfähig zu sprechen. 
Abmagerung. Gemüthliche Verstimmung. Unfähigkeit zu jeder körperlichen und 
geistigen Arbeit, Schlaflosigkeit seit 15 Monaten bestehend. Patellarreflex rechts ge- 
steigert. Pathognomonische Haltung. Behandlung und Phenacetin, Antipyrin, Blasen- 
pflaster, Salycilpräparaten, Morphiumeinspritzungen, Bädern etc. ohne Erfolg. Patient 
verfällt in der ersten Sitzung in tiefen Somnambulismus und wird im Ganzen in 
sieben Sitzungen von sämmtlichen Beschwerden befreit. Ein Dankbrief 14 Tage 
nach Entlassung bestätigt die Dauer der Heilung. 

Da die Diagnose in diesem Falle zweifelhaft war, so fügt 
Bernheim hinzu: naturam morbi ostendit cnratio. Die verbale Suggestion 
war hier wichtiger, wie die in Medicamenten verkörperte, weil sie sich 
der individuellen Receptivität mehr anpasste. Weitere 28 Beobachtungen 
über die Wirkungen der Suggestion bei Psychoneurosen, neurasthenischen 
Zuständen und neurasthenische Störungen als Folgeerscheinung anderer 
Leiden berichtet Bernheim**) in seinem neuesten Werke. Wir geben 
ein gedrängtes R6suni6 seiner Erfahrungen hier wieder: 

*) Fevrier 1892. S. 225. 

**) Bernheim, Neue Studien loc. cit. S. 246. 
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Fall 20. (Beob. XXSIX), Neuniatheiiie psyuhischen Ursprungs (Gerel 
grastriBohe Psychoneuroae). Patient 27 Jahre »lt. ÜDiversitätsprofesaor, Sohmi 
in den Gliedern, Schwüche, Erreguug, lotersoBtalncuralgiea, DruckgefüM iu Magt 
gegend, Dyspepsie, Erbrechen, Magenerweiternng, ApetitloBigkeit wechselnd mit Hl 
hunger. EntkrHilniig, TrübBinn, Zerstreutheit, Unfähigkeit xa lesen oder zn arbeiten 
bei sonst hervorragender iDtelligeoK. In der zweiten liypnotiaclien Sitüuog Sumnani' 
hulinnuH. Vüllige Herstellung iu neun Sitzungen; einen Monat uaeh Entlassung 
Brief, welchur die Dauer des Erfolges bestätigt 

Der genannte Patient veraiiclite, mit Hilfe seiner Willenskraft 
sich selbst die Heilung zu suggeriren, was ihm nicht gelang und was 
nach Bernheim den Neuraatherükern unmögUch ist, weil jede Gehirn- 
anatrengung einen Haufen quälender Vorstellungen und ErapHudungen 
(Autosuggeationen) hervorruft. 

Fall 21. (Beob. XLl Herr X., 2b Jahre alt Sohn einer neurasthen. Mntt 
Schwankender Charakter. Unfähig. KntscblUsse zu fassen und eiuen Beruf 
greifen, ^waugs vorstell uug, an eioeoi angeboi'anen unheilbaren Leiden zu krankt 
Mangel an Befriedigung, taediuin vitae. Ewiger Müssiggaiig. Patient kommt kai 
in Stadium I der Hypnose Passiver Euhezustand in Verbindung mit Suggestionen. 
Etwa 20 Sitzungen ohne eigentliche Hypnose. Leichte Beeinüugsung. Leichte 
Besserung. Er erlangte allerdings durch Suggestion die FäMgkeit zu arbeiten wieder, 
die sich auch erhielt. 

Fall 22 (Beob. XLI), PsjchoneuTastheniscbe Symptome bei einem 20 jährigen 
Manne in Folge v<in Onanie, vielgestaltige Sensationen. 20 hypnotische Sitzungen 
(Hypotaxis) führen die Genesung m 6 Wochen herbei und eine gründliche Ter- 
änderung in dem ;{« Träumereien geneigten Wesen des jungen Mannes. 

Fall 23. (Beob. XLU]). 20 jährige Patientin leidet seit 10 Jahren an nervflsen 
Störungen, linksseitige Hemianaesthesie, durch Suggeütion beseitigt, Erbrechen der 
Nahrung. Erbrechen durch 4 hypnotische Sitzungen ( Somnambulismus) beseitigt. 
Dagegen siud zahlreiche nenropathiache Herz-, Magen- und Darm Störungen zu 
eingevmrzelt, um beeinflusst zu werden. 

PaD 24. (Beob. XLIVJ. Slj&hrige Patientin, krank seit 8 Monaten. Rechts- 
aeitige Hemianaestliesie bleibt auf Alagneto- und Metallotherapie *) ohne Suggestion 
unbeeinfusst, und weicht der einfachen Suggestion im Wachzustande. Hypnotische 
Snggestion regelt in 10 Tagen Appetit und Verdauung, hat aber keinen Eiuflnss 
auf die Menses. Gebessert entlassen, 

Fall 2&. (Beob. YLV). lijilhrige Spitzeaarb eiterin wird 16 Mal hypnotiairt 
(Somnambulismus). Es gelingt auf diese Weise, sie von anhaltenden Kopf- und 
Rückenschmerzen, Aljidrückeü zu befreien. Schlaf wird wiederhergestellt und Patientin 
als definitiv geheilt entlassen. Becidiv nach einem Monat bei Einwirkung der alten 
Schädlichkeiten, Trennung von der Familie, Veränderung der Umgebung und der 
unausgesetzter Einflusa einer intelligenten suggestiven Umgebung sind in manchen 
Fällen notwendig, um die entsprechende psychische Veränderung herbeizuführen. 

') In einigen der sub. Neurasthenie mitgetheilten Beohachtungen scheint aas 
die Diffcrentialdiagnoae mit „Hysterie" nicht genügend beriicksichtigt zu sein. D. Ref. 
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Fall 26. (Beoh. XLVI). 11 jähriger Knahe. Erhrechen, Appetitlosigkeit, 
Kopfschmerz, Diarhoe, Schmerz in Magengegend. Nervöse Erscheinungen. Seit 
S'/s Monaten trilhe Stimmung. In 12 hypnotischen Sitzungen (Somnamhulismus) 
dauernde Heilung. 

Fall 27. (Beoh. XLII». E. B., 34 Jahre alt, Giesser in einem Hüttenwerk. 
Schmerzhafte Zusammenziehuiig im Epigastrium linkerseits und Beklemmung und 
Schwindel seit 6 Wochen, geheilt durch 3 hypnotische Sitzungen (Somnamhulismus). 

Fall 28. Beoh. XL VIII). Ein seit 3 Wochen bestehender Schmerz im 
Epigastrium und rechten Hypochondrium bei einem 60 jährigen Patienten wird durch 
3 Sitzungen mit larvierter psychischer Behandlung im Wachzustande (Auflegen von 
Collodiun) beseitigt. Als geheilt entlassen. 

Fall 29. (Beoh. XLIX). Kleiderhändler, 42 jährig. Hartnäckige intensive 
32 Tage anhaltende Magenschmerzen als Symptom der Neurasthenie. Schmerzen in 
den Beinen beim Stuhlgang, Kopfschmerz und Brechreiz in 5 hypnotischen Sitzungen 
(Somnambulismus) beseitigt. 

Fall 30. (Beoh. L). Seit einem Jahr bestehende Abdominalneurasthenie einer 
53 jährigen Tagelöhnerin. 6 hypnotische Sitzungen, (Somnambulismus) Heilung. 

(Fortsetzung folgt.) 



Ein Fall von Magensaftfluss, geheilt durch hypnotische Suggestion 



von 

Dr. med. J. Bergmann (Worms). 



Die Indicationen für die Anwendung der Suggestionsmethode 
haben sich bisher noch nicht mit der wünschenswerthen Präcision 
feststellen lassen. Der Grund hiervon ist wohl einmal in dem Mangel 
an einem ausreichend gesichteten casuistischen Material zu suchen; 
ferner aber muss eine genaue Abgrenzung der für die Suggestions- 
methode allein bestimmten Krankheitsgebiete um so schwerer sein, als 
erstens jede der bekannten Behandlungsweisen ein gewisses suggestives 
Element besitzt und zweitens jede Krankheit bis zu einem gewissen 
Grade sich suggestiv beeinflussen lässt. Was die Krankheiten des 
Magens betrifft, so erscheinen gerade sie für die Suggestionsmethode 
ganz besonders geeignet; denn es giebt keine einzige Function des 
Magens, welche sich nicht mehr weniger von der Psyche abhängig 
zeigte. 
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Die motorifiche Tliäti^keit des ^[agens wird zwar gewöLulicli 
durch ein Agens materieller Natur, sei es durcli die Aufnahme gewisser 
Nährstoffe ins Blut nach Boas oder durch den Ooncentrationsgrad 
des Mageninhaltes an Salzsäure nach Brücke hervorgerufen und 
bedingt; jedoch vermag auch die "blosse Vorstellung einen Eiufluss auf 
die Bewegungen des Magens auszuüben. Es zeigt sich dies in der 
activen Zusammenziehung der Magenwände (Landois) unter der 
Herrschaft widriger Voratellungen beim Brechact sowie in der 
stürmischen Peristaltik, welche nicht nur, wie bekannt, deu Darm, 
sondern auch den Magen bei Aufregungs -Zuständen, besonders bei 
Angstgefühl, zu ergreifen vermag. Was die Secretionslhätigkeit des 
Magens angeht, so ist daran zu erinnern, dass alle Secretionen des 
Körpers unter dem Einflüsse des Kervensystems vor sich gehen und 
vermittelst des letzteren auch dem Vorstellungsleben zugänglich sind. 
„So wirkt", wie Hyrtl sagt, „die Geilheit auf die Hoden, der Zorn 
auf die Leber, die Furcht auf die Mieren, Appetit auf die Speichel- 
drüsen, während Heiterkeit und Frohsinn, wie sie der Wein erzeugt, auf 
alle Secretionen bethätigend einwirken." Die unbestrittene Abhängigkeit 
der Appetenz von Gerauthszuständen ist wohl zweifellos darauf zurück- 
zuführen, dass psycliiacbe Einflüsse die Secretionslhätigkeit der Magen- 
drüsen zu modifieiren vermögen. In den Resorptions Verhältnissen des 
Magens läast sich zwar ein directer Einfluss der Psyche nicht erkennen 5 
wenn man jedoch in Betracht zieht, dasa durch die Peristole und vor 
allem durch die Secretion die Reaorptionsthätigkeit vorbereitet und 
bedingt wird, so muss man zugeben, dass die Psyche in indirecter 
Weise ihren Einfluss auch auf die Hesorption des Mageninhaltes zu 
erstrecken vermag. 

Von diesen Erwägungen ausgehend, hielt ich die psycho- 
therapeutische Behandlung in nacliatehend berichte t...ii Falle für 
indicirt. 

Katharina B-, Baueratochter in Lorsch, ist 23 Jahre alt, aus 
gesunder Familie. Sie erscheint bei der ersten (Jonsultation als eine 
Person von untersetzter, etwas ins Breite gebender Figur, von kräftiger 
Konstitution, aber schlechtem Ernährungs zustande, und ruhigem, zum 
Phlegma geneigtem Temperament. Sie war immer gesund bis auf ein 
Magenleiden, an welchem sie seit länger als 4 Jahren laborire, imd 
dessen Entstehung sie auf einen ihr durch eine Beleidigung bereiteten 
schweren Aerger, also auf ein piiychinches Trauma zni'iick führt. Die 
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' hervorsteh endsten Symptome aind lustiges und unaufhörÜclies Druck- 
gefiihl in der Magongegcnd, tiiglich mindeateiia einmal, gewöhnlich 
kurz nach dem Mittagessen, siuftretendes Erbrechen, häutige» saurea 
Aufstoseen, Soodbrennen, Schmerzen in der Magengegend, nachts sehr 
oft „Magenkrämpfe", Apjietit wechselnd, nicht selten Heisshunger, 
Stuhlgang meist augehalten. Auf Uefragen giebt sie an, niemals Blut 
erbrochen zu haben, das Erbrochene habe stets unverdaute Speisereste, 
besonders Kartoffeln, enthalten. Als objoctivo Zeichen ergaben sich 
eine circumscripte heftige Druckempfindlichkeit im Epigaatrium, normale 
Magengren/.en, lautes Succussionsge rausch im nüchternen Magen, er- 
heblich verlangsamte Ei weiss Verdauung, welch' letztere nach der Günz- 
bnrg'achen Fibrinpäckchen-Methodc geprüft wurde: Jodkali erschien 
erat nach 3 '/, Stunde im Speichel, Eine Untersuchung des Mageninhaltes 
vermittelst der Magenaonde wurde nicht vorgenommen, weil dieselbe 
wegen der Möglichkeit vorhandener Erosionen in der Magenschleim- 
haut contraindicirt erschien, 

Diagnose: Hyperacidität des Magensecretes und Saftfluss. 

Patientin war bisher von verschiedenen Aerzten auf Magengeschwür 
behandelt worden und hatte bereits die Milchkur, Karlsbader Salz, 
Wiamuth, kohlensaures Natron und andere Medicamente mit grosser 
Ausdauer, doch ohne Erfolg gebraucht. Ich empfahl der Patientin 
eine ihrem Magenleiden angemessene Diät (häufige kleine Mahlzeiten, 
sehr eiweissreiche Kost, feein Fett, möglichst wenig Kohlenhydrate) 
und liess sie zur Bindung der überauhüssigen Säure Magnesia amiuonio- 
phosphorica nehmen. Unter dieser Medicatiou, welche 4 Wochen 
lang fortgeaetzt wurde, änderte sich der Zustand nur insofern, aU die 
Schmerzen weniger häufig auftraten; alle übrigen Symptome bestanden 
in alter Weise fort. Ebenso wenig Hess sich durch Pillen mit Argent. 
iiitr. und C'odein aowie später durch hydropathische Massnahmen eine 
nenn ens wer the Besserung erzielen. 9 Wochen nach Beginn der Behandlung 
entaohloes iCh" mich daher zu einem Versuch mit dem hypnotischeit 
Verfahren. Das Einverständnisa der Patientin, welche sich durch ihr 
Leiden sehr bedrückt fühlte, war ohne Weiteres zu erlangen. 

In der eraten hypnotischen Sitzung richtete ich im Hinblick auf 
die bewährte Regel eine Häufung der Suggestionen zu vermeiden die 
letzteren ausschliesslich gegen dasjenige Symptom, welches sich im 
Verlaufe der bisherigen Behandlung; als das labilste erwiesen hatte, 
nämHch gegen die Schmerzen. Der Erfolg war ein ganz überraschender. 
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Patientin hatte, was ihr seit Jahren nicht mehr begegnet war, eine 

vollkommen seh lu erzfreie Woche. Nach Verlauf derselben Wieder- 
holung der Hypnose mit fortdauernd gutem Erfolge. Allmählich wurden 
durch eine Reihe von 10 Hypnosen innerhalb Ci Wochen sammtliche 
Symptome beseitigt, von denen sich das Druckgefülil als das hartnäckigste 
erwies. Den Grad der Tiefe der Hypnosen anlangend, waren dieselben 
sfimmtlich oberHächhch, insofern sich nur der motorischen Sphäre an- 
gehorige Phänomene produciren lieeseiij der öfter angestellte Versuch 
die Hypnose zu verliefen gelang bei der Patientin stets nur sehr 
unvollkommen. Von den objectivcn Symptomen zeigte sich der Druck- 
punkt im Epigastrium nur noch in so massigem Grade wie man ihn 
nicht selten auch bei Gesunden findet; das Succuasionsgeräusch ver- 
sehwand völlig. Der Aciditätsgrad des Magensaftes scheint sich ver- 
ringert zu haben, denn eine nach der 8. Hypnose unter den gleichen 
Bedingungen wie das erste Mal vorgenommene Prüfung ergab für die 
Ei weiss- Verdauung eine nahezu normale Zeitdauer, nämlich 2 Stunden. 

Patientin fühlt sich jetzt seit länger als G Wochen frei von allen 
Beschwerden und betrachtet sich, wieder arbeitsfähig geworden, als 
gänzlich hergestellt und gesund. Jede Medication tat aufgegeben, nur 
befolgt sie noch die ihr vorgeschriebene Diät. 

So fern es mir auch liegt, den vorliegenden Fall zum Ausgangs- 
punkt weitgebender Folgerungen für die Therapie des Magen saftflusaes 
zu machen oder die erzielte Heilung im Einzelnen auch nur erklären*) 
zu wollen, so halte ic.h doch die Annahme für berechtigt, dass ein 
gleicher Erfolg, wenigstens in dem hier berichteten l'alle, ohne die 
suggestive Methode nicht zu erreichen gewesen wäre. 

*) Die Erklürung ist gegeben in: J. Groäsmann, die Suggestion, speciell 
die hjpnotiaclie Suggestion und ilir Heilwerth (Zeitschr. f. Hypnotisimis, S. 424 ff.). 
Cf. iWdeui die citirten Forel und Dubois. D. Red. 
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Die Heilung der Stuhlverstopfung durch Suggestion. 

Einf klt.'iLii! priiktiaclie micl theoretiauhi! .Studie 

Prof. Br. A. Forel, 

Director der Irrenanstalt Biirghölzli zu Züricli. 



In seiner letzten Arbeit über die Suggestion (dieser Zeitschrift) 
hat Herr Dr. Grossmunn unter den curativen Effecten der Suggesdoii 
„vor allem" die EütferiLimg unangenehmer oder schädlicher Vorstellungeü 
erwähnt. VeJateht umn darunter, wie er es theilweisc thiit, die patho- 
logischen Folgen solcher V orale Illingen, so kann ich beistimmen. Die 
Einwirkung auf die Vorstellungen seibat, vor allem auf pathologische 
Vorgänge im Vorstellungsleben, ist dagegen eine viel schwierigere, 
langwierigere, weniger dankbare Arbeit. Nicht nur die eigentlicheren 
Geistesstörungen, sondern die sogenannte „Neurasthenie" (die übrigens 
meistens nichts ak auf erbl. Disposition beruhende psychopathisehe 
Störung ist), die Uysterie, die Hypochondrie, die Zwangsvorstellungen, 
die Charakterfehler sind relativ lEngünstige Objekte, obwohl man mit 
Suggestion dabei noch am ehesten etwas erreicht. 

Ich möchte als therapeutische Objecto der .Suggestion in erster 
Linie solche Functionsstörungen des Körpers hinstellen, welche unbe- 
wusst vor sich zu gehen pflegen, deren Effect allein uns bewusst ist, 
die aber unter dem Einfluss des Centralnerveneystems stehen. Diese 
Functionsstörungen und Functionen überhaupt, seien sie „sensibel" d. h. 
paychopetal, seien sie motorisch, vaso -motorisch oder secretorisch, d. h. 
psychofugal, bilden nach meiner Ansicht das dankbarste Gebiet der 
suggestiven Therapie. Einer der gross ten Missgriffe der Medicin 
war und ist noch vielfach bei solchen Stömngen perifere Er- 
krankungen, wie Entzündungen, Catarrhen u. dgl. zu suchen, zu 
iinden (sich selbst zu suggeriren) und örtlich zu behandeln, die nicht 
vorhanden sind. — Ho sind imzählige Magen- imd Darmcatarrhe, Eier- 
stockentzündungen, Gelenk- und Muskelaffectionen, Neuritiden, üterus- 
krankheiten, sogar Augenkrankheiten, von den „Nervenkrankheiten" 
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niclit zu sprechen, etc. in der Einbildung der Kranken, der Aerzte 

und der Medicin entstanden, deren Sitz, reap, Ursache, lediglich, in 
einer pathologischen Innervation von Seiten des Gehirns zu äuchen ist. 
Man mag solche Störungen zu den Neurosen rechnen; es lässt sich nicht 
viel dagegen einwenden. 

Ich wähle mir als Beispiel die habituelle Stuhlverstopfnng. 
Es giebt zwar gewisae Fälle, wo locale Darinaffectionen Stuhlverstopfnng 
hervorrufen könuen. Doch sind dieselben wohl recht selten. Die so 
häufige und gewöhnliche habituelle Obstipation ist nichts als eine 
chronische „Neurose", die in hohem Grade vom Gehirn abhängt. Seit- 
dem die Heilung derselben durch Suggestion bekannt ist, ist dieses 
auch wiederholt anerkannt worden. Betrachten wir zunächst die Tbat- 
sachen: 

a) Beobachtungen des gewöhnlichen Lebens. 

Sehen wir von Gäbrun gsdiarrhöen, Catarrhen, Darmstricturen, 
Typhus u. dgl. ab, so beobachten wir zunächst, dass beim gesunden 
Menschen sowohl Häutigkeit als Bescliaffenheit des Stuhles ungemein 
variiren. Bald ist er mehr breiig, bald fester und „normal" geformt, 
bald mehr hart. Als normal mag wohl ein täglicher geformter Stuhl 
gelten. 

Nehmen wir zunächst den FaU des normalen einmahgen geformten 
Stuhles TOr, so beobachten wir zwar, dass die Willkür diesen Stuhl 
vermittelst Bauchpresse und Sphincteren beschleunigen oder zurück- 
halten kann, jedoch nur in gewissen Grenzen, dass er aber im Uebrigen 
sich gewöhnlich zn einer bestimmten Tageszeit einzustellen pflegt. Diese 
Tageszeit wechselt je nach dem Menschen und zu verschiedenen Epochen 
beim gleichen Mensciien. Aber im Allgemeinen sehen wir, dasa wenn 
ein Mensch sich eine Zeit lang gewohnt hat, zu einer bestimmten Tages- 
zeit seine Nothdurft zu verrichten, das Bedürfniss dazu sich stets zu 
jener Zeit einzustellen pflegt, Es gehen oft sogar fühlbare peristaltische 
Bewegungen dos Darmes, Blähungen u. dgl. voraus und gesellen sich 
pünktlich zur besagten Zeit dem Stuhldrange hinzu. Man kann aber 
auch oft eine andere Beobachtung machen. Wenn man absichtlich oder 
nothgedrungen zur besagten gewohnten Zeit den Stuhlgang zurückhält, 
so hört sehr gewöhnlich {vorausgesetzt, dass die angesammelten Kotb- 
masaen nicht zu gross sind) der Stuhldrang nach relativ ziemhch kurzer 
Zeit auf. Es kommt sogar nicht selten vor, dass er bis zum anderen 
Tag zur gleichen Zeil auiliört, Ist letzteres der Fall, so haben sich 
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unterdessen die Kothmassen eingedickt, sind härter geworden, und der 
Stuhl erfolgt nur mit starker Anstrengung der Bauchpresse, manchmal 
unter Schmerzen; kurz es ist Verstopfung vorhanden. 

Diese Thatsachen sind wichtiger, als man erst meinen mag. 
Sie beweisen, dass die normale Defäcation vielfach unter dem Einfluss 
centraler Automatismen steht, welche ihrerseits von gewissen, meist un- 
bewusst bleibenden Zeitvorstellungen stehen. Sie beweisen femer, dass 
je mehr gewartet wird, desto schwerer die Arbeit für den Darm und 
die Bauchpresse wird. — Selbstverständlich wirken ausserdem die an- 
gesammelten Kothmassen als Reiz, um den Stuhldrang auf dem „Reflex- 
weg" zu erzeugen. Aber es genügt zunächst darauf hingewiesen zu 
haben, dass es andere wirkende Factoren giebt. — 

Gehen wir nun von der stricten Norm ab, so finden wir noch 
manche wichtige Erscheinungen. Bei gewissen Psychosen, besonders 
bei Melancholie, ist Stuhlverstopfung ein sehr gewöhnliches Symptom. 
Ebenso bei der Hysterie, der Hypochondrie u. a. sogen. „Nervenleiden" 
mehr, die man höflichkeitshalber und aus sonst noch gar manchen 
Rücksichten nicht zu den Psychosen zu rechnen pflegt, die aber samt 
und sonders doch nichts Anderes als functionelle „Enceph alosen" 
sind. Auch hier ist die hemmende Wirkung der Gehirninnervation un- 
verkennbar. Umgekehrt wirken gewisse Affecte, bes. Angst und Er- 
wartung, bekanntlich derart reizend auf die Peristaltik, dass es sprich- 
wörtlich geworden ist. Man weiss auch, wie sich nicht selten der 
Stuhldrang gerade dann einstellt, wenn man ihn fürchtet (bei gewissen 
peinlichen Situationen, z. B. in der Eisenbahn) und dann sofort auf- 
hört, wenn die „Gefahr" vorbei ist und man ihn in Gemüthsruhe ver- 
richten könnte. 

Es haben gewisse Speisen den Ruf zu stopfen und andere den 
Stuhl zu erleichtern oder zu verflüssigen. Wir müssen zwar zugeben, 
dass etwas daran ist, dass das Obst z. B. im Allgemeinen einen weicheren 
Stuhl erzeugt. Doch wenn man sich die Mühe giebt, die Sache näher 
zu prüfen so kommt man bekanntlich auf unlösbare Widersprüche. 
Was den Einen stopft, relaxirt den Anderen. Die gleichen Speisen haben 
bei verschiedenen Personenkreisen oft den entgegengesetzten Ruf. Ja die 
gleiche Speise kann auf der gleichen Person zu verschiedenen Zeiten 
ihres Lebens entgegengesetzte Wirkungen haben, z. B. Milch, CafFcc 
etc. — Und wer stark zur Verstopfung neigt, dem hilft in der Regel 
keine Speise mehr. 
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Aelinliolies gilt von der Lebensweise. Im Allgemeinen sagt man, 
äie sitzende Lebensweise erzeuge Verstopfting, Oft aber wird letztere 
umgekehrt dnrcli Bewegimg und Bergtouren erzeugt. 

Sicher ist zunächst eins: Die letzte Ursache der Verstopfung ist 
die Stagnation und Eiudickung voa Kotbmassen im Dickdarm, möge 
dieselbe durch dieses oder jenes bedingt sein. Der als Antagonist 
dieser Stagnation wirkende Stuhldrang besteht nun aus einem Gefühl 
und einem Trieb. Das Geffthl ruft den Trieb und die Bewegung 
hervor. Selbst aber wird es durch irgend etwas hervorgerufen. Dieses 
Etwas kann ein durch Kothraassen auf die Dickdarmschleimliaut hervor- 
gerufener Reiz sein. Es kann aber auch, wie wir sahen, eine Vor- 
stellung, ein unbewusster .issociativer Vorgang im Gehirn sein! Bei 
der habituellen Verstopfung fehlt entweder das Gefühl selbst, der Stuhl- 
drang überhaupt, oder es stellt sich zu spät oder mangelhaft ein — 
oder der Stuhldrang ist vorhanden, kann sich aber nicht in genügende 
Bewegung umsetzen, um die Kothmaasen zu entleeren. Es fehlt dann 
an der Muskalinnervation. Beide Störungen sind oft combinirt. Zur 
Heilung derselben kommt es eben darauf an, ihre Entstehuogs- Bedingungen 
zu verstehen, wie wir gleich sehen werden. Und das ist nicht etwa 
eine Spielerei. Man weiss, wie viele Menschen an Verstopfung leiden 
und wie schwer, und quälend dieses Uebel werden kann, das gar vielen 
das Leben vergällt. Mau nützt der Menschheit mehr durch Beseitigung 
solcher Störungen als durch die DiiLgnose und Behandlung mancher un- 
heilbarer schwerer Krankheiten, wie Apoplexien, Nierencirrhosen, pro- 
gressive Paralyse u. dergl. mehr, denen gegenüber unser ganzer Weis- 
heitsballast sich, offen gestanden, verzweiielt ohnmächtig ausnimmt. 
b) Gewöhnliche Therapie der Verstopfung. 
1. Abführmittel sind zwar die gewöhnlichste Verordnung, sind 
aber ebenso verfehlt als schädlieh. Der eine gewöhnt sich an 
Rheum, der andere an Podophyllin, der dritte an Bitterwasser. 
Die Dose muss immer gesteigert werden, die Verdauung wird ge- 
stört und die Misere wird immer grösser. Der „Darm," das 
heisst das Gehirn, gewöhnt sich an diesen Schleimhautreiz, an 
diese künstlich die Darmsekretion und die Peristaltik reizende 
Mittel; die Reaction wird dadurch immer träger, und der „Darm" 
immer unfähiger, seine Function ohne künstliche Hülfe 
zu verrichten. Man verstärkt immer mehr die pathologische 
Neigung und setzt hinzu eine pathologische Reizung oder Ver- 
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p giftung, deren Tragweite man nicht übersieht. Statt t-w hoilen, 

^ verBchlimmert man divect das Uebel. 

9. CiyBtiere. Wenigstens alteriren dieselben die Schleimhaut nicht 
L und haben sie keine toxische Wirkung. Das gleiche gilt von 
■ Glyccrinzäpchen. Dagegen gewöhnen sie „den Darm" an künst- 
P liehe Hülie, wie die Abführmittel. Dia Innervation der Peristaltik 
wird dadurch immer lahmer und die Neigung zur Verstopfung 
ebenfalls immer grosser. Freilich werden wir niemals diese miss- 
hchen Mittel ganz entbehren können. Für vorübergehende Fälle 
ist sogar ihre Anwendung durchaus gerechtfertigt. Gegen habituelle 
Verstopfung sind sie dagegen stets sehr fatal. 
I 3. Bleiben Obstgenuss, Massagen, Badeeuren, Elekti-otherapie, Be- 
wegung, und ja nicht zu vergessen, Lourdes Wasser, 

Pilgerfahrten, Händeauflegen in Betheilanstalten, Kneippcuren, 
Matthei, Homöopathie etc. etc. — 

Es ist gar keine Frage, dass diese Mittel alle rationeller 
und erfolgreicher sind als die «ratgenannleii, denn sie verwöhnen 
die D arminner vation weniger oder nicht. Doch versagen sie oft 
genug, und, wenn sie zum Ziel führen, beruht ihre Wirkung auf 
Suggestion. Gehen wir also lieber gleich direct zu letzterer über. 

e) Suggestive Therapie. 
Ein Fräulein kommt zu mir, da sie hört ich hätte Fälle von 
Verstopfung geheilt. Sie leidet seit vielen Jahren daran. Seit zwei 
Jahren ist aber die Misere unerträglich, Sie nimmt beständig Rheum, 
dazu noch Clystiere, imd trotz aller steigenden Hülfsmittel erzielt sie 
höchstens alle acht Tage mit Mühe und Noth einen Stuhlgang, Alles 
hat sie umsonst versucht. Ich hypnotisire sie in einem Demonstrations- 
curs vor Studenten, Sie schläft sofort ein. Ich gebe ihr unter Be- 
rührung des von den Kleidern bedeckten Bauches (also durch die 
Kleider) die Suggestion, dass nun der Darm durch Einwirkung auf das 
Nervensystem angeregt werde. Es sei nur eine Darmträgheit gewesen, 
die jetzt durch Eegulirung des Nervenapparates definitiv und ein für 
alle mal geregelt sei. Nun werde sie zuerst alle zwei Tage, und zwar 
regelmässig in der Frühe, gleich nach dem Aufstehen, von selbst, ohne 
jegliches Hülfsmittel Stuhlgang bekommen. Der Stuhldrang werde sich 
schon während des Anziehens einsteUen. Die ganze Hypnose dauerte 
kaum fünf Minuten und ich weckte sie bald darauf; sie war durch 
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den bei anderen Kranken gesehenen Erfolg schon gleich atark suggerirt 
gewesen. Nach acht Tagen kam sie wieder und theilte mir mit grosser 
Freude mit, dass sie seit der Hypnose bereits ohne jede Hülfe fast jeden 
Tag in der Frühe Stuhlgang gehabt hatte. Ihre Lebensweise als Schneiderin 
(die sie vorher beschuldigt hatte) hatte sie nicht geändert. Die Sug- 
gestion war schon durch den Erfolg übertroffen worden. Ich hypnotisirte sie 
noch ein Mal und gab ihr nun die Suggestion täglich, ganz regelmässig, 
wie eine Uhr, ihren Stuhlgang in der Frühe zu haben, die Heilung sei 
nun definitiv. Und so war es. Wenigstens ist sie bis jetzt (seit einigen 
Monaten) geheÜt gebUebcn. 

Aehnliche Fälle habe ich schon in grösserer Anzahl und mit 
gleichem Erfolg behandelt*) und mit mir alle meine Collegen der 
Nancy'schen Schule. Ich will heute keine Casuistik machen und habe 
diesen einfachen Fall nur als Beiapiel angeführt um zu zeigen, auf 
welche Weise, wie leicht und wie rasch die habituelle Verstopfung 
durch Suggestion beseitigt werden kann. Manchmal geht es etwas 
schwerer und einige Autosuggestio nisten, besonders Hypochonder, so- 
genannte Neurastheniker und dergl. trotzen allen Bemühungen. 

Worauf es mir ankommt, ist nun mit Hülfe der bisher consta- 
tirten Thatsachen dem Wesen der habituellen Verstopfung und dem 
wirklichen Mechanismus ihrer Heilung näher zu treten. 



Theorie. 

Zweifellos kommt es bei der Verstopfung auf veschiedene Dinge 
an. Erstens auf die Trägheit der motorischen Innervation des Rectums, 
resp. auf das Fehlen derselben. Zweitens auf die Trägheit der Peristaltik 
des Darmes überhaupt, denn die Faeces können bekanntlich auch schon 
weiter oben stagniren. Drittens auf mangelliafte secretorische Thätigteiten 
der Darmschleimhaut und umgekehrt auf zu starke Flüssigkeitsresorption 
durch dieselbe. Ferner auf gewisse sensible Heize und deren Umsetzung 
in Automatismen, welche die obgenannten motorischen Innervationen 
und Secretionen beeinÜussen; als solche kommen in Betracht der directe 
Reiz der angesammelten Kothmassen auf die Nerven der Darmschleim- 
haut und unbewusste zeitliche oder sonstige Vorstellunga- Associationen. 
Endlich auf die Beschaffenheit der Ingesta. 



*) Sei es iu der IireniiuätBlt, aei es poükiiniach im Deraonstrationacnrs für die 
Studeateu, da mir keine Privatpiuxia gestattet ist. 
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P Erwägen wir nun die erwähnten Thataachen ohne Vorurtheil, so 

' erscheint entscliieden die Trägheit der Innervation des Sympathicns, 
. reap. das Fehlen der dieselben genügend und rechtzeitig erregenden 
Reize als weitaus der Hauptfactor. Wir sehen ja, dass diese Trägheit 
m.ne grosse Tendenz hat den Schneebnll an machen, d. h. hat sie sich 
ein Mal eingestellt, so dickt sieh der Koth immer mehr ein und die 
Defaecation wird immer schwerer. 

Der Erfolg der Suggestion zeigt die Richtigkeit unserer Behauptung 
auf's Klarste. Mittelst derselben werfen wir eine kräftige Innervations- 
welle, vom Gehirn aus, auf die an automatischer Trägheit gewohnte 
Bahn und der Erfolg ist da. Um nun denselben definitiv zu gestalten, 
knüpfen wir daran die Suggestion der täglichen regelmässigen Wieder- 
holung. Damit diese spontane Wiederholung der nöthigen Innervations- 
welle dem Nervensystem d, h. dem Gehirn erleichtert wird, knüpfen 
wir dieselbe auf associativem Wege an einen täglich regelmässig zu 
gleicher Stunde wiederkehrenden Vorgang, an das Aufstehen morgens, 
nach dem Erwachen, eine zur Defaecation erfahrungsgemäss günstige 
Zeit. Diese Vorstellungsassociation dient als zeitliches Merkzeichen, 
wie solche Merkzeichen überhaupt bekanntUch im ganzen Mechanismus 
unseres Gedächtnisses eine grosse Rolle spielen. Aber es handelt sich 
hier nicht um eine bewusste Erinnerung. Die Suggestion wirkt auf 
die Automatismen des organischen ( iedächtnisacs. Gelingt es so die 
automatische Association genügend zu knüpfen, zu lixiren, so erfolgt 
nun die Innervations welle täglich zur suggerirten Zeit mit genügender 
Kraft um alle Hindernisse zu überwinden. Die „Krankheit" ist dann 
geheilt — und wirklich geheilt. Denn das, was nun hergestellt ist, 
ist der normale Zustand, durch den normalen lebenden Mechanismus 
des Gehirnes selbst. Derselbe hat dann von selbst die natürliche 
Tendenz sieh zu erhalten. Wie ganz anders ist dieser Erfolg als ein 
durch Clystier oder Rheum erzwungener Stuhlgang, der umgekehrt im 
Gehirn die fatale Ki ankheitasuggestion vorstärkt, indem sie die Vor- 
stellung der Unmöglichkeit ohne Hülfsmittel Stuhlgang haben zu können 
verstärkt, dieselbe immer mehr associirt und fixirt. Es ist geradezu 
das Gegentheil! 

Wie können wir uns aber die Suggestiv Wirkung in diesem eont-reten 
Fall etwa vorstellen, wie können wir sie analysiren? 

Zuerst wird der Patient vorbereitet. Man giebt ihm die zuversichtliche 
Hoffnung er werde geheilt. Man bringt ihn dann in eine Athmosphäre 
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von suggcstiveii Heilerfolgen, und niin ist sein Goliirti vorbereitet, ergeben, 
überzeugt, d. h, von vorne herein veranlasst sich disaiicüren zu lassen 
und keinen Widerstand zu leisten. Er füblt sich im voraus beeinflusst, , 
und zwar wolilthätig beeinflusst, wodurch alle die der Einwirkung des 
Hypnotiseurs entgegenwirkenden Kräfte gehemmt und alle mitwirkenden 
verstärkt werden. Es ist ein eigenthümliclier Zustand, dieser Zustand 
der Suggestibilität, des Glaubens, deg Enthusiasmus, der Ergebung 
unter einem psychischen Eintluss. Man mag darüber tbeoretisiren wie 
man will: das steht fest, dass alle entgegenstehenden psychischen 
Agregate, Associationen, Vorstellungen, Willensregungeu, oder wie man 
die ganze bezügliche Psyehodyna-mik nennen will, plötzlich weich, 
plastisch, schwach, und wie Butter Jurchbrochen werden. Aber besonders 
wichtig erscheint die Durchbrechung der Widerstände unbewusster 
Automatismen, mögen dieselben ihren unbekannten Hitz im Grosshirn, 
im Hirnstanim, im Rückenmark oder gar im Sympathien^ haben. 
Denn diese bedeutet stets den sichersten und dauerndsten Erfolg. 
Haben wir blos eine bewusste Vorstellung momentan modificirt oder 
gehemmt, so hat später die bewusste psychische ((iehii-n) Thätigkeit 
des Kranken immer tausend Wege um sie wieder herzustellen, um 
wieder daran zu knüpfen, darüber nachzudenken und damit den Erfolg 
der Suggestion zu beeinträchtigen. Bei unbewussten Automatismen 
wie die Uefaecation, wie die Innervation der Darmperistaltik, kann 
sie dagegen trotz allem Nachgrübeln den Associationsweg der Vor- 
stellung bis zum erzielten Erfolg nicht aufdecken. Derselbe ist und 
bleibt jedem Menschen unbewusst. Er sieht den für ihn unerklärlichen 
Erfolg, kann sich darüber nur freuen, und die Suggestions Wirkung 
behauptet das Feld. 

Die Letztere denke ich mir et^va so: nach der erwähnten Vor- 
bereitung Buggerire ich den Schlaf um noch mehr zu dlssociiren. 
Dann wecke ich durch Berührung des Bauches mit der ilachen Hand 
(gelingt die Suggestion durch die Kleider nicht oder nur ungenügend, 
so wird sie durch Berührung der nakten Bauchdecken verstärkt) dio 
Vorstellung, dass ich etwas im Bauch thue. Dadurch werden centripetal 
die Reflex-Bahnen zwischen Bauchgegend und (j^'hirn augeregt. Nun 
gebe ich die Suggestion des Stuhldranges und der Peristaltik. Ich 
kann dieselben sofort erfolgen lassen (Suggestion des Stuhlgünges sofort 
nach dem Erwachen, die auch sehr gut geiiugtj oder sie auf eine 
zukünftige zeitliche Association bestellen. Der Mechanismus ist 
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der gleiche. Ich habe die dissoeiirte Gehimthätigkeit auf einen 
automatisch functionirendcn Nerve iiap parat concentrirt. Der Moment 
ist für den Erfolg am günstigsten. Ich wecke nun die Vorstellung 
des psjchofugalen Gesohehens, des Stuhidrangee, der Peristaltik 
lind der Defaecation. ])\q Widerstftndo werden durchbrochen und die 
Thätigkeit ist, je nachdem, tbatsächlich da oder sie wird erst vor- 
bereitet und ihr Erfolgen wird auf ein späteres Merkzeichen abbestellt. 
Hierbei denke ich mir als thätig die Vorstellungen der Defaecation 
und des Stuhldranges, psychopelale (sensible) Erregungen von den 
Bauchdecken aus, psychofugale Hahnen vom liirn zum Rückenmark, 
die Bahnen vom Rückenmark zum l'Mrmsympathiciis, und endlich den 
Letzteren durch die direute Innervation der Darmmuskeln, eventuell 
noch von Blutgefässen imd Drüsen (Förderung der Darmsecretion). 
Sehr oft gelingt es zuerst nur den Stuhldrang zu erzielen. Man 
wiederholt und variirt dann seine Suggestionen bis die psychofugale 
Thätigkeit alle Widerstände bis zur Darmmuskulatur überwunden hat. 
Man thut gut, um den Erfolg au sichern, von vorneherein zu erklären, 
dass der erste Stuhlgang, der die bereits eingedickten Kothmassen zu 
beseitigen haben wird, einige Mühe verursachen wird, dass aber, von 
da an, die raschere Peristaltik einer solchen Eindicknng vorbeugen 
wird. Mittelst dieser Vorstellungen, die im plastisch dissocürten Gehirn 
ihren Weg zur entsprechenden Verrichtung durch unbewusste und uns 
noch ganz unbekannte automatische Central- Apparate finden, wird der 
definitive normale tägliche Gang der Defaecation erzielt. 

Aus diesen Thatsachen geht hervor, dass wir die habituelle 
Verstopfung als eine pathologische flewohnheit des Central- 
nervensyatemes betrachten müssen, eine Gewohnheit, die durch 
allerlei Zufälle, Neigungen, erbliche Anlagen, Erschöpf ungs- Zustände, 
Neurosen, Psychosen etc. begünstigt oder hervorgerufen werden kann, 
welche aber in sich selbst den Keim zum Wachsthum dadurch trägt, 
dass die Eindickung der Kothmassen, die von ihr erzeugt wird, wiederum 
verstärkend auf sie selbst zurückwirkt. Ebenso klar geht daraus hervor 
warum die übliche Therapie mit Clystieren und Abführmitteln nicht 
nur nichts nützt, sondern die Krankheit direct verschlimmert. 

Unser Centrain ei-vensystem Jiat aber die Neigung, noch viele 
andere, äinliche pathologische Gewohnheiten anzunehmen, die sich bald 
ausschliesslich in den Sphaeren seiner, unserem Oberbewusstsein ver- 
Bohlossen bleibenden Thätigkeiten, bald in theilweise oder ganz uns 




bewuBsten Vorgjingen sieli abspielen. Die Eiiureais nocturna et diurn^ 
viele sogenannte Magencatarrhen {nervöse Dyspepsien), viele Neurosen 
V erschieden stei' Art, hysterische Anlalle, Lähmungen, Schmerzen und 
Anaeathesien, Vasomotorische Neiirosen u. A. m. sind zweifellos nichts 
Anderes. Wie viele Appetitlosigkeiten und Chlorosen bei welchen man 
der „Anaemie" eine primäre Rolle zuschreibt, sind nichts als derartige 
pathologische Autosuggestionen oder krankhafte Angewölmungen des 
(irehimes! Freilieh darf man nie dabei vergessen, dass der einmal 
in seinem Wesen so erkannte und erklärte pathologische Pro zess allerlei 
andere mitwirkende oder sogar veraidaasende Ursachen zu haben pflegti 
welche eine kluge und einsichtige suggestive Therapie mit zn berück- 
sichtigen haben wird. Als solche, wiederhole ich, sind vor allem die 
erbliche Veranlagung, schwächende Momente, psycliische Störungen, 
heftige Äft'ecte, un zweckmässige Lebensweise, schlechte Ernährung 
etc. etc. In jedem einzelnen Fall wird der Hypnotiseur nach solchen 
Ursachen zu forschen haben, und auch diese durch geschickt einge- 
geilochtene Suggestion, eventuell durch andere Mittel wegzubringen 
suchen. 

Möge diese Studie ihren Zweck dadurch erreichen, dass sie 
meine verehrten CoUegen der internen Klinik veranlasst, die praktische 
Hypnothcrapie bei solchen Fällen und mit Anwendung der Methode 
Li^beault-Wetterstrand systematisch zu prüfen. Ueber die durch 
Wetterstrand verbesserte Liebeault'sehc Methode, siehe mein Buch 
über den Hypnotismus, 1H91 (2, Auflage p. 119 u. 120). 



Referate. 

DaaWeibalsVcrbrecherin und Pros ti tu irte. Anthropologische 
Studicn,gegründetdurch eine Darstellung der liiologie und Psychologie des 
normale n Weibes, von CZ.öw^rMO \y[iA.G.Fcrr€ru. Aulorisirte Uebersetzung 
von Dr med. //. Kurella- Mit 3 Tafeln, lH Tcxtillustratioiien und 
dem Bildnisse C Lombroso's. Hamburg 1X94. 

Das neueste Werk Loinbrosu's nnd seines jüugereii WJtarbeitera Fprrerü wird 
in der vorliegenden Uebersetzung Karella'a von den znhlrcithen Trennden und wahr- 
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scheinlich noch zahlreicheren Gegnern der Lombrososchen Ideen gleichmässig willkommen 
geheissen werden. 

Wie ans dem von Lombroao selbst verfassten Vorworte hervorgeht, hat er 
selbst ausser den Plan des Werkes den anthropologischen und psychiatrischen Theil 
allein geliefert, während der psychologische und historische Theil, „der die robustesten 
Kräfte und die grösste Mühe erfordert '^f ganz und gar von Ferrero herrührt. Es ist 
wichtig, dies von vornherein festzuhalten, um Ausstellungen, die man an dem Werke 
machen kann und voraussichtlich in ziemlich grosser Zahl machen wird, nicht an 
die unrichtige Adresse zu dirigiren. Denn dass gerade die psychologischen und historischen 
Abschnitte vielfach schwächer gerathen sind und grösstentheils eine genaue Sichtung, 
eine gründlichere Vorbereitung des Materials wünschen Hessen, das lässt sich bei 
vorurtheilsfreier Leetüre des ganzen Werkes nun einmal nicht läugnen. 

Freilich waren immense Schwierigkeiten zu überwinden. Der gesammte Ideengang 
und das Ziel der Lombrososchen Darstellung ist mit imponirender. Consequenz darauf 
gerichtet, sowohl die weibliche Criminalität wie auch die (als Aequivalent 
der angeborenen Criminalität zu betrachtende) Prostitution aus den 
biologischen und psychologischen Verhältnissen beim normalen Weibe hemus zu 
erklären. So musste also für eine Biologie und Psychologie des normalen Weibes 
die Grundlage erst geschaifen werden, wofür nach Lombroso's Meinung brauchbare 
Vorarbeiten nicht existirten. „Wenn man uns" sagt er in bezeichnender Weise 
„vorwerfen sollte, über das normale Weib an dieser Stelle zuviel gesagt zu haben, 
so wollen wir daran erinnern, dase ohne ein ausreichendes Bild der normalen 
Verhältnisse sich kein Phänomen der weiblichen Criminalität erklären liess und 
dass uns die heutige Anthropologie vollkommen im Stich liess, als wir 
bei ihr dies Bild suchten; die Anthropologen beschränken sich (mit 
wenigen Ausnahmen wie Pagliaci, Sergi) darauf, Zeit und Papier zu 
verschwenden zur Anhäufung völlig steriler Messungen, und konnten 
uns nicht einmal etwas Präcises über die Aesthesiometrie in den verschiedenen 
Lebensaltem des Weibes sagen". 

Der hier gegen die Anthropologen im Allgemeinen erhobene schwere Vorwurf 
dürfte wohl, älteren Leistungen wie z. B. dem grossartigen Werk von Ploss-Bartels 
gegenüber, kaum in solchem Umfange berechtigt erscheinen. Was die vorerwälmten 
Aesthesiometriever suche anbetrifft, so hat Lombroso selbst diese Lücke aus- 
zufüllen gesucht (vgl. das dritte Capitel über „Empfindung und psychische Functionen 
beim Weibe", p. 49 — 59). Da von ihm selbst diesen Ergebnissen eine sehr grosse 
Bedeutung zugeschiieben und daraus die geringere Sensibilität des Weibes 
— im Gegensatze zur herkömmlichen Ansicht — gefolgert wird, so mag etwas 
ausführlicher auf diesen Gegenstand eingegangen werden. Der Tastsinn (durch das 
Mittel der Kaumschwelle bestimmt) soll bei erwachsenen Männern im Allgemeinen 
feiner sein als bei Weibern. Es variirt beim normalen Weibe je nach der grösseren oder 
geringeren Häufigkeit von Degenerationszeichen; wirkliche Stumpfheit der Tast- 
empfindung ist nämlich am seltensten (IG^o) bei Frauen ohne Degenerationszeichen, 
häufiger (29%) bei denen, die einige solche Merkmale besitzen, und am häufigsten 
bei Frauen mit degenerirtem Typus. „Da eine Degeneration beim Weibe im Allgemeinen 
seltener ist als beim Manne, so hat die stumpfe Sensibilität der ersteren noch eine 
grössere Bedeutung." Mir scheint hieraus eher hervorzugehen, dass bei einer sehr 
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groBsen Untersnchuugszalil die üuterschiede sich ausgleichen oder wenigstem 
abschwächen würden, wenn thatsächlich die Zahl der Männer mit Degeneration 
bJbo mit Htumpfer Empfindung so viel bedenteuder ist. 1d der Tbnt ergiab äcb 
Untersuchnug der Beconyaleacenten des Ophthal mologischen Hospitals, die eine grosse 
Auziihl von DegeuerationBannmalieen anfsuweiaen hatten, das Besultat, doss 
tactile Sensibilität im Iiurch schnitt hei den Männern viel stampler zn sein scheint 
als bei Frauen, wofür der Grund in der ungleich grjtssereu Menge von D^^nentäi 
zeiclien (fiOO/o hei Männern und 18"/o tei Pranen) zu snehen aein soll". 

Binüchtlieh des Geschmacks soll sich eine Differeue eu Gunsten 
Mftnner finden mit Ausnahme der Geachmackaempfindung für Süss, die heim Weil 
feiner ist. 

Hinsichtlich des Geruchs gesteht Lombroao zu, dasa die Trauen eine höhere 
Stufe einnehmen als die Männer, wobei jedoch der Umstand, dass die Frauen nicht 
rauchen, während die Männer sich durch Tahackgebrauch ihren Geschmack und 
Gemch abstumpfen, in Rechnung zu ziehen ist. üehrigens gelangten Niohols und 
Bailey bei ihren in Amerika angestellten Untersuchaugen zu dem Ergehuiss, dass die 
Miinner (die doch wohl in Amerika auch raucheu?) einen doppelt so feinen Uenich 
besitzen als die Frauen. Es sollte, wie mir scheint, schon ans diesen Differenzen 
entnommen weiden, dass hier climatiache, nationale Unterschiede n. s. w. eine ganz 
enorme Rolle spielen und dass Fragen dieser Art auf Grund beschränkter Versucha- 
ergebnisae mit Überdies nicht einmal sicherer und einheitlither Methodik eine 
befriedigende Beantwortung überhaupt nicht gestatten. 

Auch das Gehör (Prüfung mit der Uhr, bei 15 „normalen" Frauen und 
20 „normalen" Männern) soll beim Manne hesser ausgebildet sein. In den mit- 
getheilten Daten erscheint der grosse Unterschied zu Guusten des linken Ohres 
hei den Männern aufRtllig; sollte dies nicht für die angewandte Prllfungsmethode 
besondere naheliegende Erklärungen zulassen? ^ Für das Gesicht werden gar 
keine Angaben gemacht, und doch liegt wahrscheinlich hier eine nicht unbedeutende 
Differenz zu Gunsten des weiblichen Geschlechts vor, hei dem ja umfangreichen 
Statistiken zufolge u. A. Myopie und Farbenblindheit viel seltener sind (Farbenblindheit 
nach Holmgren hei 3,25% Männern, 0,26% Frauen; nach Magnus bei 3,27<'/o Männern, 
0,22"/(, Frauen), Da Kinder und uncultivirte Völker sich bekanntlich eber 
wesentlich besseren Sehschärfe erfreuen, so ist auch vielleicht für das vou 
Lombroso beständig mit den „Kindeni" und den „Wilden" in Parallele gestellte normale 
Weib noch ein Rest dieser höheren Siuneshegabnng als atavistischer Rückstand übrig 
gebliehen. 

Man wird überrascht sein zu vernehmen, dass auch die „sexuelle Sensibilität" 
des Weibes nach Lombroso geringer sein soll als heim Manne, Wenn die entgegen- 
gesetzte Annahme vielfach Platz gegriffen hat und wenn allerdings „die Liebe die 
wichtigste Angelegenheit im Lehen der Frauen ist", so liegt der Grund dafür 
nicht in der Erotik, sondern in dem Verlangen nach Befriedigung des 
Mntterinstinctes und in ihrem Schutzbedürfniss. Lombroso (oder Ferreio?) 
beruft sich dafür auf den Anspruch eines hervorragenden Geburtshelfers (Giordano): 
„Der Mann lieht das Weih um der Vulva willen, das Weih lieht im 
Manne, den Gatten und den Vater". Ein Ausspruch, der gewiss in unserer 
neuesten, sich so vielfach au Lombroso auklammurnden Lii.eraturstrjlmung 
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machen wird, und den ich allen unseren grossen und kleinen, echten und gemachten 
Strindbergs als passendes Leitmotiv anempfehle. Wie weit der Einfluss und die 
Autorität der italienischen Anthropologenschule auf diesem Gebiete bereits vor- 
gedrungen sind, das ersah ich erst kürzlich aus einer schwülstigen Grenzboten- 
betrachtung über Wildenbruch's „eifernde Liebe", wo es heisst, dass in Dorothea 
Jene Liebe überwältigend geworden ist, um die Mantegazza und Lombroso besser 
Bescheid wissen als alle Dichter der Welt". — Armer Shakespeare, armer Goethe; 
sie können sich leider nicht mehr bessern; auch für Maupassant ist es zu spät; aber 
Paul Heyse und Paul Bourget sollten noch zu wirklichen Paulussen werden und 
Busse thun, und fleissig Lombroso studiren i^d Mantegazza! — 

Es sei mir erlaubt, hier gleich an einen anderen vielgenannten Dichtemamen 
unserer Zeit anzuknüpfen, an den Norweger Arne Garborg, der von sich selbst erzählt, 
dass ihn Lombroso^s Anekdotensammlung über Genie und Wahnsinn halb verrückt 
gemacht habe. Ich fürchte, eine nicht ganz unähnliche Wirkung wird der noch viel 
grössere Anekdotenschatz und der sonstige Inhalt dieses neuesten Lombrososchen 
Werkes auf dafür empfängliche, allzuempfängliche Gemüther, auf „müde Seelen" 
beiderlei Geschlechts ausüben. Sie mögen ausdrücklich davor gewarnt werden, 
namentlich in dem Buche zu blättern und Einzelnes herauszureissen, wozu bei dem 
oft überaus apodiktischen Character einzelner Aussprüche die Gefahr ziemlich gross 
ist. Wenn es (p. 168) heisst: „im Grunde bleibt das Weib immer un- 
moralisch", können wir uns nicht wundem, dass in einen der jüngsten Gesellschafts- 
hefte (IX, 8 p. 1034) Paul Kirstein bereits die Frage zur Erörterung stellt : „hat das 
Weib eine moralische Existenzberechtigung?", und dass er zur endgiltigen Verneinung 
dieser Frage gelangt ist. — 

Ich glaube, es kann nicht schaden, bei dem Götzendienst, der in Deutschland 
heute noch immer mit impörtirten fremden Meinungen und Theorieen getrieben wird, 
auf diese Gefahren missbräuchlicher Benutzung bei Zeiten aufmerksam zu machen. 
Im Uebrigen kann ja selbstverständlich der Werth dessen, was das Collaborat 
Lombroso-Ferrero's an wissenschaftlicher Arbeit enthält, dadurch nicht geschmälert 
werden. 

Einen ungetrübten Eindruck gewährt in dieser Hinsicht freilich nur der 
dritte Theil, die pathologische Anatomie der Verbrecherinnen und der Prostituirten. 
Hierbei findet sich viel interessantes und auch neues Material vor, so z. B. zur 
Physiognomik der Verbrecherinnen, die durch drei grosse Tafeln nach Photo- 
graphien russischer und französicher Verbrecherinnen und Prostituirten besonders reicli 
illustrirt wird. Lombroso hat sich hierbei der verständnissvollen Mitarbeiterschaft 
der Frau Dr. Tamowskaja (wie übrigens auch sonst noch verschiedener weiblicher 
Hülfskräfte bei anderen Theilen des Werkes) erfreuen können; er beklagt sich, dass 
er, wie einst beim uomo delinquente auf das Berliner Verbrecheralbiun, so jetzt auf 
die Insassen russischer Gefängnisse angewiesen sei, „weil lächerliche, aber gesetzlich 
protegirte Vorurtheile bei unserer italienischen Bureaukratie es ims absolut luimög- 
lich machten, bei uns Verbrecher zu messen, zu photographiren, zu imtersuchen, so- 
bald sie verurtheilt sind." — Der angebliche Verbrechertypus ist, wie schon früher 
erörtert wurde,nach Lombroso bei weiblichen Delinquenten bedeutend seltener 
(nur halb so häufig) als bei männlichen — während die Prostituirte sich wesent- 
lich von den übrigen Verbrecherinnen durch die viel grössere Frequenz des „vollen 
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T^pus" (mit vier uiwl mehr Pegenemtionszwchen; in 37.1% der Fälle) unterBClieidet-. 
Als tttaviatische Erscheinungen betrachtet Lumbrono namentlich Frühreife nnd Virili- 
tät, vielleicht auuh die Fettleibigkeit der Priistitnirten. Sehr nierkwtlrdig sind anuh 
die Daten über Tälowirnng hei Verbrecherinnen und Proslituirten (p. 356 — 361]^ 
auch die verhältnissniSäsige Einfachheit der Tütowirungeu beim Weihe erklKrt ] 
nach Lumbre»u im Sinne des Atavismus. 

El! ist aus nahutii^enden Gründen numUglieh, den reichen Inhalt des Werkes k 
dieser Stelle auch nur tHidentnngaweise durchzugehen: jedem ist darin SUterinl lum 
Selbststudium und natürlich auch znr Kritik, wie es ja die Eigp.nartigkeit des 
Stoffes und der Darstellirngsweiae mit sich bringt, in tust uuerschßp Sicher Fülle gegebei 
Die Uebersetzung und die Äusstaitwnia: des mit Ldmbruso's Titelbild geachmilci 
Buches sind ganz vortrefflieh. 

A. Eulenbnrg (Berlin). 
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Hypnotische Experimente, von Ä. v. Krafft-Ebing ; II, 
mehrte Auflage; Stuttgart, Ferdinand Enke; 1893. gr. 8, 47 S. 

Seit den Tagen des Tubereulinrummels hat wohl kanm ein wissensehaftliche» 
Experiment in den weitesten anch nicht fachmännischen Kreisen auch niu* umAhernd 
80 grosse Sensation erregt, wie die in obiger Brochttre publicirten hypnotisch-sug- 
gestiven „VeijQngungsversuche" des nicht nur als ein auf seinem eigensten Gebiete, der 
Psychiatrie imilNeurolugie.huchhedentsamerForscher, sondern auch als unerschrockener, 
warmer VorkHinpfer des therapeutischen Hypnotismus bekannten Verfassers. Es ist 
ja wohl allgemein bekannt, wie sich an die Demonstralion jener Experimente im 
'W n psy h at \ in nicht nur eine sehr erregte, stürmische Discussion schloss, 
n wel he Beued t sieh sogar zu deni einem v. Krafft-Ehing g^enüber nnquali- 
fl irha nÄ sdn k plumper Schwindel'' herbei lies, sondern wie sich auch diese 
Erretifiing n d n B n hterstattungen nicht nur der medicinischen Fachpresse, sondern 
a h 1 g a mt n Tagespresse wiederspiegelte. 

U 1 d ese ungeahnte Wirkung seiner Demonstration war wohl Niemand er- 
sta nt al K afft-Ebing selbst. War doch sein Experiment keineswegs neu, 
war e do h h n ihm hundertfach von Anderen mit gleichem Gelingen ange- 
t Ut md al t active Hallueimition" schon vor Jahren von Bernheim, als 

.Erinnerungstauscbung'' resp. ^„Erinnerungsf Mischung" von Forel he- 
sthneben, und hatte sich dasselbe ■wohl Jeder, der sich nur einigermaasaen mit 
hvpnotisthen Experimenten befasst hatte, längst an den Schuhsohlen abgelaufen. Neu 
waren nur die Schlnssfolgernngen, die v. Krafft'Ebing aus seinen Experimenten 
u\% dahs e'4 sich hierbei „um eine thätsachliche Beprodnction frühe: 
Ichpersfinlichkeiten" handle. 

Wir wollen hier vorläufig davon noch absehen, oh diese Ansicht eine 
war oder nicht. In kf'inem Falle war sie dazu angethan die Gemfither in so heftiger 
Weise ku erregen und der Schhiss liegt nahe dass es miht so sehr das Experiment 
und die ans ihm gezogene Schluasfolgenuig waren welche die weilreichende sensationelle 
Aiifregimg veranlassten, als vielmehr das persJInhche so scharfe Aneinandergerathen 
zweier sonst neben einander wirkender wisaenschaftbcher Autoritäten. Recht be- 
zeichnend für die ganze Lage der Dinge «ar tt dass lu den Kreisen der eigentlicheu 
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ms Tun Hivsvt huchgradigen Errei^itng auch nicht die mind<!Sie 
bemerken war. Nur sehr Wenige meldet«» sieh, wenigstens in der 3flenüic)it3i 
>u zum Wort. Mh.ii durfte ja (whliesulich es einem v. Kratft-Ebing i^rnrt 
irlassen, den Vorwurf, als hahe er sich von eineni verschmitzten hysterischen 
Frauenzimmer rlUpiren lassen, in das gehOhrmde Nichts zurUcksu weisen. Denn nur 
hienuu drehte sich der gtuuee Streit. Man miiss eü nun v. Krafft-Ebing; nac^hrilhmen. 
daäs er dies nicht nur in der einzig zuliisaigen und wirksamen Weise gethan, indem 
ne Experimente, ihre Vorg'eschichtB und seine SehSnasfolgeningen in seiner 
Brochilre niederlegt«. sondern da»s auch iliciu ihr g«wfihlt«Dar!ileUung durch ihren 
n, sachlichen, vornehm hu Ton sich zum Mindestsn vun dem. welchen Benedict. 
sein Gegner, in der Discuäsion angi^schlagen hatte, recht günstig abbebt und so schon 
allein zu seinen ßunsten sjmcht. Wie wirksiim dieses Vorgehen v. Kruft't-EIiing'it 
beweist der Umstand, dasa seine Brochtlre hinnen wenigen Wochen, beviir noch 
itschrift fUr HjpnntisuHiH". die beim ersten Erscheinen jener Bnichttre 
dringlichen Verpflichtungen in Bezug auf Beriehterstiittung zu genügen 
u. ihr ausführlich St«Unng zu nehmen in der Lage war, bereits die zweite 
erlebt hat. Essulldies nun hente in nachfolgenden Zeilen nachgeholt werden, 
hotfen damit um so weniger den Vorwurf, als kfimeu wir damit etwns sehr 
festiun. zn verdienen, als wir ohnebin glauben, dass der Moment fiir die Auf- 
ruhigen unparteiischen Eritik jetzt, wo die Wogen der allgemeinen Er- 
regung sich gelegt hahen, richtiger gewühlt ist, als ein früherer, wo eine solciie im 
lirauaenden Lärm der allgemeinen ilffentlichen Diacussion ungehürt verhallt wäre. Und 
mm zu der Brochllre v. Krafft-Ebing's! 

Im Vorwon beschwert sich Verf. zunächst über die Presse, weil sie seine nur 
für private Fachkreise bestimmten Deraonatrationen in ihre Spalten gezerrt habe. 
„Bei aller Achtiuig vor der Bedeutung der Presse im aocinlen Leben kann ii-h nicht 
lunhin, mein Bedauern darüber auszusprechen, dass von Laien (Reportern) gesehene 
imd geschilderte Demonstrationen, die doch nur ein Theil eines wissenschaftlichen 
Beoba^tiiDgsmaterials waren, der Beurtheilnng des Publicums, filr das sie gar nicht 
bestimmt waren, unterstellt wivden. Es konnte dabei nicht fehlen, dass I^eute, die 
Alles zu wissen und Alles zu verstehen glauben, dabei sich nicht enthalten können, 
immer nnd immer wieder sich yorzndrangeu und ihre Wohlmeinung orbi et urbi zu 
proclamiren. Urtheile fällten, die dem Eiperimentator nicht gerade schmeichelhaft 
konnten". Damit und mit dem (Jlanhen, damit auch der Wissenschaft einen 
zu erweisen, begründet er das Erscheinen seiner Brochüre. In derselben be- 
Verf. nun, wie er zu seiner Versuchsperson Cl. Piegel gekommen, wie er mit 
Herrn v. B,, der ihre seltene hypnotische Begabung entdeckt 
seitdem häufig mit ihr experimentirt hatte, privatim die ersten Versuche, sie 
früheres Lehensalter zurilttkzuversetzen, angestellt, nnd diese Ver- 
dann im Wiener psychiatrischen Verein demonstrirt habe. Diese selbst sind ja 
sicher jedem unserer Leser bekannt, wir künnen auf ihre Wiedergabe darmn 
il verzichten. An seine Versuche knüpft er dann eine Kritik derselben imd 
Einwände, und kommt dann in seineu Schlussfolgerungen zu 
EesuItateT dass .seine Experimente" kein dnmmer Schwindel, sondern im unbe- 
Ueistesleben künstlich hervoigenifene Beprodnctioiien von früheren im be- 
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wosaten Dasein grilsatenteils Intenten Lehfusphasen, wirkliche Hervumifungen tcKkaet 
lehiiersüiiliehkeiten seien. 

Wollen wir seine Kritik und sein ReaiiinS ohne alle Voreingenommenheit 
etwas fingehender prQfen. Nnn, dass es sii^h bei «einen Experimenten nicht um einen 
von einem vergchmitütun hyaterischen Fmuenzimmer in Scttne gesetzten plumpen 
Sohwindel handelt oder ku handeln braucht, dns weisB jeder, der etwas mehr wie 
"Benedict vina Rypuotismns viTsteht, oder sich wenigstens mehr als er mit der 
hypnotischen Littenitnr der letüten Jahra befasst hat. Dm das zu beweisen, bedurfte 
es nicht einer erneuten Demonstration oder gar der Zuschrift der Hegel. 

Oh die Cl. P. hysteriseh ist oder nicht, darauf kommt es, trotzdem daas 
Benedict ein so grosges Gewicht darauf legt, gar nicht an, wennaehon wir es einen 
Krafft-Bbing, wenn er sagt, dass es nicht der Fall sei, ohne Weiteres glauben dürfen, 
auch wenn er es uns nicht in längerer Beweiaiilhnuig darthun würde. Wir wissen, 
dass solche Biperimente nicht nur an Hysterischen, sondern auch sehr vielen anderen 
tief Hypnasirten gelingen. Indessen so ganz einwandsfrei ist die Tersnchspersim 
auch für uns nicht, wie wir auch gegen die ganze mise en scfine der Experimente 
einige Bedenken nicht unterdrücien kttnnpn. Anstatt diese an irgend einem heliebigeii 
tief hypiofiäirten Individuum, vielleicht aus der t'lientel de» Herrn Benedict bu 
demonstriren, — es wäre ihm zweifellos ehenso geglückt, — lässt v. K. aich in 
etwas romantischer Weise seine ri, Piegel von einem Herrn B. „entdecken" und 
znftlhren. Daa heissl allerdings schon 8ofi>rt die Skepsis der (iegner, wenn nicht 
ihren Spott direct heransf ordern ! Herr t. Kraffi-Ebing gesteht selbst itu, dH«H 
correMpondirende Versuche an ihr schon früher von Herrn v. B. mehrfach gemacht 
worden sind, ea iat nun schwer abzusehen, uiwieweit nicht bei seinen Versnchen von 
letEterem früher direct oder indirect gegebene Hn^estionen wirksam Bind und das 
Bild trüben. 

Hätte er weiter bald vor Beginn rler Demonstration oder im Ansehluss an die- 
selbe wie später in der BrochOre mitgetheilt. dass es sich durchaus nicht nm neuartige, 
sondern suhon von anderer gleichfeUa ant.oritatiTer Seite z, B. Forel vor ihm ange- 
stellte Tersuche handele, so hätte Benedict mit seiner Bexeichnimg -plumper 
Schwindel" weniger Glück gehabt, wenn er sie überhaupt verlauten zu lassen gewagt 
hätte. 

Noch viel weniger aber wäre es der Fall gewesen, wenn v. Krafft-Ebing 
seinen Versuchen nicht eine so mystisch klingende Deutung gegeben hätte, der wir 
gleichfalls nicht so ganz beipflichten können. Er hätte besser daran gethan, wenn 
er es hei den früheren Erklärungen: -Objectivation des Tyjius" (Riebet). Hallucination 
retroaetive (Bernheim), „Erinnemngatäiiachnng" (Forel) belassen hfitte, die zwar 
weniger mystisch klingen, dafür aber den Vorzug haben plausibler, acceptabler, und 
— richtiger zu sein. Ref. selbst hatte iles Oefteren Gel^enheit. ähnliche Versuche 
vor recht skeptischen T'oUegen mit vollem Gelingen zu machen, obschon letztere in 
der ansgespsoclienen Absicht zu ihm gekommen waren, ihn zn „enthüllen'', Bef. hat 
sie immer noch von der Healität der Erscheinungen überzeugen kfinnen. An die 
Bentungen Bernheinrs. Forel's und Bichet's sich anlehnend erklärte er ihnen 
die Sache so: Die H\'pnose ist. wie allgemein bekannt, ein Zustand erhöhter Sng- 
geatibilitat. der zumal tief Hypnotisirte damit sehr leicht in die verschiedenatrai 
Blusiimen zn versetzen, so unter Umständen auch, dass er in ein früheres 
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r venetst eeL Auf diesIx^zilgUche SiiKgeslion glaubt er dies ebeiuti, wie mui 
1 mit Erfolg ansiiggfriren kann, ein ängirtes Glas Wein zv trinkeni oder Aasa er 
!ie andere Pcrsiin oder gar in ein Thier verwandelt sei. Die ihm so octroyirt* 
fuhrt er nun nach liest^m Wiesen und Eünnen durch. Seine ganse Änf- 
Kksiunkeit rit'htat sich ^spannt anf die Wiedergabe derselben, nnd es erwachen. 
I anch sonst in der Bypnose. in seinem tiehim eine Beihe anscheinend ans ihm 
äun entschiTnndener ErinneningsbilUer. Unter ihrem EinHnsa gewinnt nun liie Wieder- 
gabe der Rolle, die ihm sofort in Fleisch und Blut flbergeht, imgemein mi Leliens- 
rrene und Lehens wnhrheit. Sie geben sieb dann in gewissen äusserlichen Zllgen, im 
Benehmen, in der Sprache, Ja sogar in der Handschrift in recht uharacteristischer 
preise kund. 

Es biusse aber zu viel verlangt, wollte man annehmen, daas mit der gelnugeneii 
Bstion nnn aurb alle andere ihm anerzogenen Vorstellininen plfltulich wie auspeivischt 
IL Nicht selten fällt er doch aus der Rolle und der Einwonil, dsas die Piegel 
1 anggerirten 7. Lebensjahre ohne jedes iBesiunen sufort zu sagen wusste, wie 
einen Gulden bekfime, das.t sie also, obschon ihre Intelligenz 
itn wirklichen 7. Lebensalter das Durchschnitts niveau niuht tlberatieg — sie kann im 
1». Jahre nuoh nicht orthographisch schreiben — ein Recheneiempel spielend lOate. 
das diesem Alter einfach nicht "lag," ist rlenn doch nicht so belanglos, wie t. 
Xrafft-Ebing annimmt. Es sprirht viehnehr gerade dieser Umstand ebensosehr gegen 
B Anaahme einer that sächlichen Reproduktion der früheren Ichpersilnlichkeit, wie 
Beweisgründe, die er hierfUr iu's Feld führt, auf recht schwachen FBaaen 
in. Tomehmlich stützt er sein Behanptiuig darauf, das« die P. ihre Mutter nicht 
edererkannt hätte. Nnn das nill noch nichts beweisen, denn es ist zum mindesten 
nicht abzusehen, inwieweit dies nicht die Folge einer ihr bei trllheren Versuchen 
von Herrn v. B. gegebenen Suggestion, also ein Dreasurproduct ist. Noch weniger 
BÜchhaltig aber ist das. was t. KrafFt-Ebing weiter anführt, nämlich dass er der 
E vielen Bemühens nicht auch ein hSheres Lehensalter z, B. 70 .lahre habe 
Bnggeriren können. Nun, mir nnd wohl auch sonst allen Anderen ist dies in ähn- 
1 Fällen ansnahmsloB gelungen. 
Item, V. Krafft-Ebingist naiih tmserer Ansicht in seinen Schills sfolgernngen 
t weit gegangen, er hat sich einem allerdings begreiflichen Irrthnm hingegeben. 
1 das darf einem v. Krafft-Ehing schon passiren, ohne dass man ihm gleich ein 
„plumper Schwindel" an den Kopf werfen darf! Am aUeswenigsten dazu 
berechtigt aber war ein Benedict, dessen hypnotist lache Veiigangenheit — doch still, 
es giebt Leute, die an ihr Vorleben, zunml wenn es eine etwas gemischte Beiirtheilung 
erfahren, nicht gern erinnert sein wollen. -O rühret, rühret nicht daran!" — — 
~ .1. Grossraann (Berlin). 
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Azam gielit in dem viirliegenden ßuthe eine Sammlung von Anfsätzen, die 
.1 den Eypnotismus imd das Doppelte Bewnsstsein, znm Theil andere psycho- 
Gebiete l>erühren. Es handelt sich nicht um neue Arbeiten, sondern nur 
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n Aut'sätKen. deren Mehrzahl zweifeUtja viel liit«ressanteB!u 
Die Äufsätzü wttren bisher aller an zu Terschiedenen Stellen zerstreut, und ditis b 
der Gnmd gewesen, der Azam bewog', eine ZiisanuDenätellimg der Arbeiten heraus 
zugeben. Die Aufsätze sind nisprünglieh zu verächiedenen Zeiten ^'erjSfF«)tlielA 
worden. Wenn wir bertlcksiehtigen. daas Azam der erste franzüaisehe Arzt wtu*,I 
der die Versuche Braids niederholte, an werden wir den Werth der vorliegenden 
Sanimlnng veratahen. 

Ein groBSer Theil der ÄufsätJie bezieh! sich auf das .Doppelte BewuastseiB. J 
Es ist bekannt, das» der Verfasser zn dessen Stiidiiun werthvoUe Beiträtfe geliefeit] 
hat, besonders durch genaue Beobarhtnng und genaue Schilderung der durch ihal 
bekannt gewordenen Ffilida. deren Lehen sich lange Zeit in zwei tob einander vo!l-J^ 
ständig getrennten BewusstseinszuatOndttn abspielte. 

Ich will die einzelnen Aufsätze hier nicht besprechen. Wer sich för das I 
Doppelbewnsatsein interessirt. das auch in politischen Blüttem in neuerer Zeit wiedeira 
der Gegenstand von Diskussionen geworden ist, und zwar durch Lindaus Schauspidl 
„Der Andere'', wird in dem vorliegenden Buche von Azain viel anregenden StoffV 
finden. Ich möchte mich hier auf die genauere Besprechung eines AliBchnitteB be-S 
schränken, der den Titel hat „Däductionn Ihörapeutiques qu'on peut tirer de rhistoirfrl 
de Ffihda X." Wie man schon aus der Uebersehrifl sieht, hat der Verfasser versricMc I 
den Pall der F6lidn therapeutisch zu verwertheu. Es ist dieses aber wie idi gla« 
wenig bekannt geworden. Ich erwähne genule diesen Anfaatz deshalb, obwohl ich 
glaube, dass die Schlussfolgeningen Azania zum Theil falsch sind, und weil die 
therapeutischen Hoffnungen, die Azam an den Fall geknüpft hat, sich nicht ver- 
wirklicht haben. Ich glaube, dass die sachlii'.he Erürtening von Iirthilmem mehr x. 
Klärung von zweifelhaften Dingen beiträgt als irgend etwas andere». 

Azam hatte beobachtet, dass aiiaser anderen Symptomen der Hysterii 
seiner Patientin F^lida sich ( 'irkulationsattlnrngen zeigten, die nach seiner Ansicb 
eise grosse Wichtigkeit hatten. Die Störungen bestanden in Hämorrbagien 
gestiuneu, die sich in Nasenbluten und anderen Erscheinungen äusserten. Azam 1 
glaubt, dass das Hervortreten jenes Bewnsstseinszustandes, den man nach Ma 
mit Unterbewnastaein bezeiclmet, mit (ürkulatiousstBnmgen znsaramenBllt, und n J 
nimmt deshalh an, das» zwischen den letzteren imd der StÄmng des Bewusatseins ei 
UTsäehlicher Zusammenhang bestehe. Ebensii wie die Muskeln und die Nieren, wen 
sie thätig sind, mehr Blnt absorbieren, su ist auch der Blntzitftnss zum Gehirn grüsser-l 
weim das Hirn thätig ist. Die allgemeine Paralyse ist nach Azam die Folge Übepi-I 
massiger Thätigkeit des Gehirns, indem die Zerstilnmg des Geliims der dauernden J 
und oft wiederhult«n Hyperämie zuzuschreiben ist. Aus diesen Prämissen zieht I 
Azam den Schlusa, dass bei PfeEda die Störung des Gedächtnisses auf Rechniuig''J 
einer theilweisen Anämie des Gehima oder ähnlicher Cirkulationsstörungen gesetzt I 
werden mflsse. 

Die SchwScheder Beweisfilhnmg leuchtet ein. Zunächst hat Azam keineswegs ] 
mit der nothwendigen Schfirfe bewiesen, dass wirklich die Hyperämie anderer Oigane i 
vollkommen mit der Stärung des Bewnsstseins bei der F^lida zusammenfiel. Sollte I 
aber auch an gewissen Stellen des Körpers zeitweise eine Hyperämie vorliegen, so 1 
folgt hieraus durchaus noch nicht, dass das Gehirn anämisch sei. Nehmen 
Einfachheit halber drei Organe an: Gehirn, Magen, Leber. Wenn ans dem Magen , 
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eine Blutung kommt, aus der man auf eine Hyperämie desselben schliesst, so könnte 
das Blut sowohl der Leber wie dem Gehirn entzogen sein. Azam hat aber durch- 
aus keinen Beweis geliefert, dass bei der F^lida gerade dem Gehirn das Blut ent- 
zogen sein muss. Sollte es aber auch erwiesen sein, dass das Gehirn während der 
Störung des Bewusstseins bei der F61ida anämisch war, so würde hieraus noch nicht 
folgen, dass die Anämie die Bewusstseinstörungen bewirkte. Es könnten vielmehr 
durchaus die Bewusstseinsstörungen als das Primäre aufgefasst werden, und man 
könnte annehmen, dass ein Organ, das mangelhaft fnnktio^irt, weniger Blut absorbirt. 
Wer Virchows Cellularpathologie genügend berücksichtigt, wird wissen, dass die 
Thätigkeit gewisser Zellen und gewisser Organe eine grössere Blutzufuhr zu be- 
wirken im Stande ist, dass aber die Blutzufuhr an sich nicht die grössere Thätigkeit 
herbeiführt. Ebenso haben wir kein Recht, anzunehmen, dass eine geringere Zufuhr 
von Blut, wenn das Gehirn abnorm fimktionirt, das Pimäre sei ; es ist im Gegentheil 
auch möglich, dass die Anämie dea Gehirns sekundär zu stände kommt. 

Die weiteren therapeutischen Schlussfolgerungen, die Azam macht und bei 
denen er sich auf das gelegentliche Nachlassen von Migräne bei Kompression der 
Karotiden bezieht, sind aus ähnlichen Gründen nicht stichhaltig. Er spricht im 
allgemeinen die Hoffaung aus, dass man, nachdem der Fall der F^lida gezeigt habe, 
welcher Zusammenhang zwischen der. Blutcirkulation des Gehirns und dessen Funk- 
tion bestehe, auch im Stande sein würde, therapeutisch bei vielen Funktionsstörungen 
des Gehirns durch Modifikation der Blutzufuhr zum Gehirn einen heilsamen Einfluss 
auszuüben. Wie gesagt, hat aber Azam, meiner Ansicht nach, diesen Nachweis 

nicht geführt. 

Albert Moll. 



Mittheilungen vermischten Inhalts. 

Der internationale medicinische Gongress in Rom, der wegen der Cholera- 
gefahr in diesem Jahre nicht zusammentreten konnte, wird nun Ende März 1894 
bestimmt stattfinden. Wie wir hören, soll daselbst auch der Hypnotismus zu seinem 
Rechte kommen. — 

In Bezug auf die „Klopfgeister"geschichte, die wir im vorigen Hefte aus der 
Revue de l'hypnotisme reproducirten, theilt uns Herr Prof. A. Eulenburg mit, er habe 
es sich noch von seinem Vater erzählen lassen, dass Herr Prof. Schilf dasselbe Ex- 
periment schon vor über 30 Jahren auf einer Naturforscherversammlung demonstrirt hat. 
Es geschah dies zu der Zeit, wo, wie bekannt, das Tischrücken, die Geisterklopferei 
auch bei uns in Deutschland sehr auf der Tagesordnung war. — 

Die belgische Acad6mie de m6decine hatte sich in einigen ihrer letzten Sitzungen 
zum ersten Male mit den practischen Consequenzen des von den belgischen Kammern 
angenommenen Gesetzes über die Ausübung des Hypnotismus zu Heilzwecken durch 
Nichtärzte zu beschäftigen. Wie bekannt, gestattet dieses eine solche unter gewissen 
Einschränkungen. Dies Venia practicandi darf nur nach Beibringung eines Befähigungs- 
nachweises an solche Laien ertheilt werden, deren Moralität keinen Anlass zu Be- 
denken giebt, sie ist jederzeit widerruflich und darf immer mur für ein Jahr ver- 
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liehen werden, Anf lininil dieses Gesetziis und mif sein inntivirtes Ansuchen i^^fl 
nun (liireb fin ministerielles Rescript dem Hypnotiseur Astere Denis ans Verviera ■] 
die Venia iiractieandi ertheilt worden, Daroli natürlieli gewaltige Erregung nnter \ 
den belgisuhen Äerfflen. deren einer, Dr. Brasaeur. die ministerielle Vertilgung in 
einer Brochüre: „Premiere auteriiiation offleieUe de pratiquer l'hyjmutisne, 
protectlnn gouvernementale du chtiriatMiicinie'' sehr heftig angriff und diese nnd damit 
die ganze Angelegenheit der Aeademie de mHecine zur weiteren Verfolgung Uherreiohen ' 
lieafi. i:Ke auch hier hei den meisten Mitgliedern anfangs herrschende hochgradig» 
Aniuiiüitat gegen da» ministerielle Itescript machte hald einer nihigeren Aufiassong ! 
Platz. Es wurde eonstatirt. dass der Minister nach Lage der Dinge vüllig correct I 
gehandelt habe. ■ Der A.'fpLrBut hiitte einen von «wei Aeraten unterzeichneten Be- I 
^ligungauitchweis nnd ein behürdliches Müralitätszeugniss beigebracht. Der Minister 
konnte danach nicht anders als die Venia ertheilen. zumal er TOrher noch das Gnt- 
achten eines Mitgliedes der Acadeiuie, des Herrn Jlasoin eingeholt hatte. Auch dieser ' 
hatte dagegen nichts einzuwenden, ziunal der Aspirant sich tuiheisrhig gemacht hatte 
Kranke nur untsi der Aufsieht eines Är;{tes zu behandeln. Darauf hin that die Aca- ' 
dtmie das einzig Vernünftige, was sich anter sothanen Umständen thun lieas: sie 
hengte sich dem fait aci'Duipli nnd zwar in der HofFnnug, dasa die ertheilte Venia 
yreetieandi sich doch illusorisch erweisen würde, da «ich kein Arzt bereit finden lasaen 
dürfte, mit Herrn Denis zusammen zn arbeiten, die Venia practicandi aber gemttas 
dem Antrage des Aspiranten, also nur unter dieser Bedingung gegeben werd»i. 

(Wenn nur die.se Hoihimg sich nicht als trügerisch erweist! Wir kSsRtak ■■ 
mit Beispielen cf. Pfarrer Kneipp, Naturheilk^mde etc. dienen. Die Redaction). 
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Redactionelle Correspondenz. 

Herrn Cand. med. H. W. in B. Selb st verstSnd lieh ist ein theoretisches eii^e- 
headßs Studiiuo unbedingt nlithig. Wir empfehlen Ihnen vor Allem: Forel, der 
Hypnoti^mna etc. 11. Aufl., Stuttgart Ferdinand Euke, und Bernheim, Neue Fat- 
BtAungen auf dem Gebiete des Hypnorismus, der Suggestion und der Psychotherapie,, 
autor. deutsche üebersetzung v. Dr. Sigui. Freud; Wien, Fr. Deuticke. 
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Nicht immer Jclingt die Walirheit auch wahrscheinlich 

von 

Dr. A. A. Liebeaalt (Nancy). 

Es war am 23. März 1874, als ich Gelegenheit hatte, eine Patientin 
zu behandeln, deren Fall mir einen erneuten Beweis für die Wahrheit 
des Satzes erbringen sollte, den ich an den Kopf dieses Aufsatzes gestellt 
habe. An besagtem Tage führte mir eine Nancyer Dame, Frau 
Robert ihre 14 jährige Tochter Lucie zu suggestiv-hypnotischer Be- 
handlung zu. Diese hatte vor fünf Jahren mit einer Altersgenossin 
gespielt und letztere ihr thörichter Weise eine längliche Glasperle in's 
rechte Ohr resp. in ihren Gehörgang gesteckt. Die nächste Folge des 
den Gehörgang verstopfenden Fremdkörpers war ein leichtes unangenehmes 
Gefühl und eine Verminderung der Gehörschärfe. Sie bildeten eine 
ganze Zeit lang die einzigen Erscheinungen. Erst sehr viel später 
bildete sich in den dem Fremdkörper benachbarten Geweben eine Ent- 
zündung heraus, und es erschien ein serös-eitriger Ausfluss. Als man 
hierdurch — das junge Mädchen hatte bisher den ganzen Vorgang ver- 
schwiegen — aufmerksam gemacht wurde, Hess man einen Arzt kommen, 
welcher aber vergeblich den Versuch machte, den Fremdkörper zu 
extrahiren. Darauf zog man noch eine Reihe anderer Aerzte hinzu, 
deren Versuche aber, die Glasperle, welche die Entzündung veranlasste, 
heraus zu bekommen, gleichfalls scheiterten. 

Am 23. März 1874 also, nach nunmehr fast fünf Jahren, kam 
man endlich zu mir als dem 23 ten Arzte, führte man mir diesen interes- 
santen Fall zu, welcher nun wohl lange genug angedauert hatte. Zu- 
letzt vorher hatte Fat. noch — im November 1873 — ein renommirter 
Chirurg einer Operation in der Chloroformnarkose unterzogen, die ^ine 
ganze Zeit dauerte, im Uebrigen aber nicht mehr Erfolg hatte, als all 
die früheren Extractionsversuche. Die EingriflFe dieses Chirurgen hatten 
nur eine sofort auftretende Facialislähmung zur Fx)lge, welche ohne 
Zweifel auf eine Verletzung dieses Nerven zurückzuführen war: es trat 
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Ptosis auf dem gleicltseitigeii Atige ein — es blieb etwa bis zur Hälfte 1 
geseUossen; die Nase, der Mumi, die Zunge devürten nach links, die 1 
Wange flachte ab, und ganz, abscbeuliebe Grimassen begleiteten das j 
Spreeben. Später entleerte sich der serös-eitrige Ausflitss aus dem I 
Gehörgaug in weit grösserem Maasse als frübor, die Entzündung ergriff 1 
echliessüch das gan/.e äussere Ohr sowie die benachbarten Partieen, 
die Schläfengegend, die Partieen vor und liinter dem Ohre. Weiter j 
trat Amaurose des rcLdilen Auges und einige Tage später starker Tremor ' 
in der rechten Hand auf, sowie endlich eine allgemeine hochgradige 
Erschlaffimg des ganzen Körpers, ein«! Art Soinnolenz. 

Zur selben Zeit wurde ein Professur der Philologie, Herr Petitpoison, 
der sich für das junge Mädchen interessirte, Zeuge dieser ihrer Somuo- 
lenz, und er versuchte es, wie man es sonst in der Ilypnose thut, sieh [ 
zu ihr in Rapport zu versetzen. Zu seinem ganzen Erstaunen erhält ] 
er von ihr Antwort auf seine Fragen. 

Frau Robert nun, die zugegen war, besass einen Sohn, der seit | 
14 Jahren von Nancy fort war und vou dem sie nie wieder etwas ge- 
hört hatte. Er hatte s. Z. in Folge eines heftigen Streites mit seinem 
Vater das elterliche Haus nuter dem Schwüre, nie wieder zurückzu- 
kehren, verlassen. Man beschloss die Schlafende zu befragen, üb sie viel- 
leicht über den seit so langer Zeit verschollenen Bruder Auskunft geben 
könnte. Und in Gegenwart der Frau Robert, einer Frau St. Vincent, 
ihrer Hauswirthin, und des erwähnten Professors, welche sich mir gegen- 
über für die Richtigkeit des Erlebten verbürgten, beantwortete sie die 
Frage. „Mein Bruder lebt iu MarseiUe." Sie gab auch Strasse und 
Hausnummer an. Altein hierfür vermisse ich in meinen Notizen ge- 
nauere Angaben. Genug, man schrieb an die bezeichnete Adrossej 
und — wunderbar genug — in einigen Tagen erliielt mau einen Brief ^ 
von diesem Sohne, welchen man für immer verloren geglaubt. Dieser 
beantwortete, höchlichst verwundert über die Art und AVeise, wie seine 
junge Schwester soeben sein Domicil crrathen, aufs Herzlichste das 
empfangene Schreiben; es kam zur Aussprache und Aussöhnung zwischen 
ihm und seiner Familie. Fr drückte weiter seinen Eltern seinen sehn- 
liehen Wunsch aus, — er war mittlerweile zu einer recht hübschen 
socialen Stellung gelangt — seine wunderbare Schwester kennen zu 
lernen; er wollte sie mit aller Gewalt zu Gesicht bekommen und bat, 
da es ihm unmöglich war, vou Marseille nach Nancy zu kommen, 
sie zu iluu zu schicken, womit jusm sich einverstanden erkliirte. 
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Sie reiste also zu ihm. Gelegentlich einer Kahnpartie im Hafen 
von Marseille beugte sie sich zu weit über das Wasser vor und stürzte 
hinein. Sie wurde gerettet, aber die sofortige Folge war eine nervöse 
Attaque, deren Character ebenso wie der der anderen weiter oben an- 
geführten und noch weiter anzuführenden Symptome erst viel später 
als hysterischer erkannt wurde.*) 

Doch das ist noch nicht Alles. Diese Attaquen, anfangs in 
grösseren Intervallen auftretend, kamen immer häufiger und zwar in 
dem Maasse, als sich die Entzündung des äusseren Ohres und der 
benachbarten Gewebe vermehrte, bis sie schliessUch 50 mal im Tage 
erschienen, um dann plötzlich zu verschwinden und den Symptomen 
einer geistigen Störung Platz zu machen. Diese Symptome bildeten 
den Beginn jener Erkrankung, welche man „folie hyst^rique'* nennt. 
In Folge dieser neuen krankhaften Erscheinungen war man gezwungen, 
die Patientin in einer Heilanstalt zu Mar6\rille unterzubringen. Sie 
verliess dieselbe nach IV2 Monaten. Ihre AfFection war nur wenig 
gebessert, dafür erschienen aber aufs Neue nerveuse Krisen und zwar 
ebenso häufig, wie früher. 

Wie gesagt, am 23. März 1874 wurde Lucie Robert mir zu- 
geführt und zwar direct aus der Sprechstunde eines herumziehenden Kur- 
pfuschers, der sich speciell auf die Behandlung von Ohrenleiden verlegte. 
Dieser Mensch hatte es versucht, den Fremdkörper mit einem eigens 
dazu construirten Zängelchen zu extrahiren. Seine Versuche veranlassten 
einen so heftigen hysterischen Anfall, dass man einen Arzt aus meiner 
Nachbarschaft requirirte. Dieser rieth, nachdem der Anfall vorbei war, 
sie zu mir zu führen und kam mit ihr zu mir. Ich war der dreiund- 
zwanzigste Arzt, den man um diesen Fall, der so viele Leiden im 
Gefolge hatte, consultirte. 



♦) Ich bin geneigt zu vermuthen — einen Beweis dafür habe ich nicht — 
dass möglicherweise von der Umgebung des jungen Mädchens diesem mehr oder 
weniger vage Andeutungen gemacht worden waren, die sie in den Stand setzten, 
die Auskunft so zu ertheilen, wie es thatsächlich geschehen. Ich vermuthe dies um 
so mehr, als alle meine späteren Versuche, bei ihr die transscendente Begabung, die 
ihr zu eigen sollte, auf's Neue zu entdecken, völlig resultatlos verliefen. Nichts- 
destoweniger verdient diese merkwürdige Geschichte bei der Glaubwürdigkeit der 
Augenzeugen weiter erzählt zu werden. Sie dürfte ein besonderes Interesse haben 
für die Forscher, die sich der Aufklärung des Gebietes der Psychologie widmen, welche 
auf das des Occultismus hinüberführt. D. Verf. 



78 



Zeitschrift Wr Hypuotisi 



Bei unserer Untersuclmng konnton wir, uaclidem wir die Ohr- 
muschel emporge zogen, mit Leichtigkeit einen schwärzlichen Fleck am ] 
orificium ext. des Gehörgangea conatatiren, der nichts Anderes war, als ] 
der Fremdkörper. Schlug man mit einem Skalpell dagegen, so erhielt man | 
einen trockenen Ton. Kein Zweifel, es war die vlelgeeuchte Perle, 
welche all die bisher erwähnten Zufälle verursacht hatte mit Ausnahme 
der nervösen Krisen, Nach beendeter Untersuchung gab ich der J 
Patientin die Schlafsuggcslion und sie vertiel bald in tiefste Hypnose. 
Darauf suggerirte ich ihr energisch, dass die Knt/.ünduug des Ohres 
und der benachbarten Partieen in weniger als acht Tagen verschwinden 
würde, und dass hernach die Glasperle aus dem Gehörgang gegen 
seine vordere Oeffnung gedrängt werden würde, in einer Weise, i 
etwa ein Kirschkern, den man zwischen die Finger klemmt, in Folge j 
des Druckes davon springt. Gleichzeitig suggerirte ich ihr, aber en 
bloc, das Verschwinden der übrigen krankhaften Symptome. 

Was mich einen aolchen Ausgang erhoffen Uess, war erstens eine 
Beobachtung, die ich an mir selbst gemacht hatte: wenn ich meinen > 
Finger in's Ohr steckte, dann erfolgte auf die Bewegungen der 
Mastication, weiche um den Finger herum fühlbar sind, ein Druck, 
der diesen nach aussen drängte. Weiter hatte ich schon bemerkt, dass ] 
verschiedene Gegenstände, z, B. ein Dorn, eine Nadel, die sich in die j 
Gewebe eingebohrt hatten, eine Münze, welche in den Darmtractus ] 
gelangt war, immer den nächsten, directesten Weg nach aussen nahmen, 
welcher ihnen, sei es durch Suggestion oder Autosuggestion, in dor 
Hypnose vorgezeichnet worden. 

In der tiefenHypnoae und auch posthypnotisch, haben u.A.die Muskel- 
fasern, indemaie sich contrahiren, das Bestreben,mit einer gewisaenPromptheit 
selbst aolchen Befehlen zu gehorchen, deren Erfüllung sonst ausser dei 
Bereich ihrer natürlichen Functionen hegt. Wenn sie nun z. B. ei 
Fremdkörper durchdringt, so machen sie Anstrengungen, ihn gemai 
der gegebenen Suggestion, im Sinne des durch sie gewählten locus ' 
minoria resistentiae zu dirigiren, und der Fremdkörper folgt. 

So viel steht im vorliegenden Fall fest, dasa nicht aar die nervösen 
Anfälle vom ersten Tage an verschwanden, daaa sich die Entzündung 
der afficirten Partieen verminderte, sondern dass auch das junge 
Mädchen nach Ablauf von 4 Tagen nach der Rückkehr aus der Kirche 
während eines mit mehreren Andern gemeinsam eingenommenen Mahles 
fühlte, wie die Perle nach aussen ghtt. Sic machte auf die Thatsachtf 
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aufmerksam, man eilte hinzu und einer der Anwesenden, der die Perle 
dicht vor der OhröflFnung und im BegriflFe herauszugleiten sah, stiess 
sie mit einer Haarnadel vollends heraus, dass sie zu Boden fiel. Man 
brachte sie mir: es war eine Perle von einem Halsband, oblong, 
dunkelgrün, glatt, glänzend und durchbohrt. 

Am 29. März kam Pat. wieder. Klopfen im Ohre und knackende 
Geräusche tief im Gehörgang, welcher reichlichen mucös-eitrigen Ausfluss 
secemirte. Gehör wieder normal. Die Entzündung ist geringer geworden; 
der Zustand des Auges, die Symptome der Facialislähmung unverändert. 
In tiefe Hypnose versetzt, erklärte Pat., dass sie in 4 Tagen mit dem 
Auge, auf dem sie das Gesicht verloren hatte, wieder völlig deutlich 
würde sehen können, was auch wirklich eintraf, und dass in 3 Wochen 
auch die Facialislähmung geheilt sein würde, was allerdings nicht eintraf, 
so dass ich annehmen musste, dass es sich um eine traumatische Paralyse 
handle. 

Bevor ich sie weckte, suggerirte ich ihr en gros und en detail, 
die Heilung von all ihren Leiden. 

9. April. Keine hysterischen Attaquen mehr; es besteht noch 
Knacken und feuchtes Crepitiren im Ohr; die Entzündung dieses 
Organs verschwindet, und das mucös-eitrige Secret vermindert sich. 
Man berichtet mir, dass Pat., was ich bisher noch nicht wusste, mit 
zwei momentan durch Bandagen zurückgehaltenen Hernien behaftet 
sei: die eine ein eigrosser angeborener Nabelbruch, die andere ein 
nussgrosser Leistenbruch. Als ich dies hörte, sagte ich mir sofort: 
Wenn man durch die hypnotische Suggestion bei einer guten Somnambule 
eine Muskelfaserncontraction derartig anregen kann, dass die Ausstossung 
eines Fremdkörpers, wie z. B. eines Dornes, einer Nadel, einer Münze, 
einer Glasperle erfolgt, so dürfte man bei einer Person, bei der ähnliches 
schon gelungen, mit gleichem Erfolg auch die Muskel- und elastischen 
Gewebe beeinflussen können, welche eine Hernie umschliessen. Durch- 
drungen von dem Gedanken, dass dies im vorliegenden Falle gelingen 
müsste, suggerirte ich der Pat., dass sie, abgesehen von der Heilung 
der noch sonst bestehenden Leiden bemerken würde, dass die Bruch- 
pforten das Bestreben haben würden, sich zu schliessen, und dass die 
Intestina nicht mehr vorfallen würden. 

13. April. Das äussere Ohr ist noch ein Wenig entzündet und 
geröthet, der Ausfluss, serös-eitrig, hat sich weiter verringert. Das 
Zittern in den Händen hat aufgehört, die Verziehung des Gesichtes 
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sich wesentlich gebessert: Der Mund verzieht sich nicht mehr ao sehrl 
beim Sprechen, Fat. kann zum ersten Male ein Licht auslöschen. 
Ausserdem sind die beiden Heniien, welche sonst leicht heraus traten, J 
seit dem 9. April nicht mehr heraus getreten und doch haben I 
sich, wenn man zusieht, die Bruch Öffnungen kaum verengt. leh ] 
die Bandagen ablegen. 

22. April. Die Hernien haben sich nicht wieder gebildet. Man ■ 
kann noch den Zeigefinger iu den Eingang des Nabelbruches einführen, 
aber man begegnet schon mehr vorn einem erhöhten Widerstand. — 
Das r. Ohr noch besser; der Mund von Tag zu Tag immer weniger 
verzogen, selbst beim Pfeilen. Im Begriffe gewesen, zu mir zu 
kommen, verfiel Pat. plötzlich in einen Schlaf, der sich von ilirem , 
früheren hysterischen Somnambul isinu 8 ein wenig unterschied: Es 
besteht kein Rapport mit der Äuasenwelt, sie spricht nur mit imaginären ■ 
Wesen. Sie erwachte erst nach 2 Stunden. 

28, April. Die Sitzungen müssen abgebrochen werden Aus ' 
äusseren Veranlassungen, denen sich Mutter und Tochter mehr weniger 
fügen müssen, sind sie durch mehr als 3 Monate am Wiederkommen 
verhindert. Im Uebrigen hat sich das Sehen auf dem r, Auge völlig 
wiedergefunden, die Hernien sind nicht mehr heraus geti'eteu, nur die 
Bruchpforten haben sich nicht verändert; die Deviation des Mundes 
ist kaum sichtbar, obschon sie sich beim Pfeifen dentlich markirt. 

Am 2. August beginne ich wieder mit den hypnotischen Sitzungen, 
15 Sitzungen bis zum 7. September. Ein einziger Anfall ain 1. Septbr. 
Von paralystischen Erscheinungen im Gesicht nur etwas an den Lippen 
beim Sprechen zu bemerken; die Hernien haben sich nicht wieder 
gebildet. 

Im Juni 18Tt! sehe ich das junge Mädchen wieder. Es geht ihr 
in jeder Beziehung gut. Nur beim Sprechen manifestirt sich noch eine 
leichte Deviation der Lippen, imd auch die lange Zeit hindurcli ver- 
schwunden gewesenen Hernien sind wieder zurückgekehrt. Indessen 
zweifle ich nicht daran, dass es mir mit der Länge der Zeit bei regel- 
mäßsigerer, andauernder hypnotisch-aiiggestiver Behandlung gelungen 
wäre, sie definitiv zu heilen. 

Schliesslich hatte ich vor einigen Jahren Gelegenheiten, über 
meine alte Patientin, die später in Motz wohnte, indireete Nachricht 
zu erhalten. Man sprach mir von ihr als von einer Person, deren 
Aeusseres auf eine beneidenswerthe Gesundheit schliessen liesse. 
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Um zu reaumiren haben wir in obigem Falle folgende sieben 

Punkte auseinander zuhalten: 1. Ein ausserordentlich hoher Grad von 

ßellaehen im hyaterischenSoinnanibulimii8*);2.aufhypnotiachß Suggestion, 

Verringerung, dann allmahlieheH Verschwinden einer Entzündung des 

iusseren Gehörganges, die sich auf die Ohrmuschel und die benachbarten 

Sewebe verbreitete und veraidaest wurde durch eine in den Gehörgang 

iBingebrachte Glasperle; 3. Ausstoasuiig derselben ohne operativen Ein- 

■^iiF am 4. Tage nach der ersten Sitzung, 5 Jahro nach ihrem Ein- 

■ .dringen, und das lediglich durch eine von den Geweben, in die sie 

[Ifiingekoüt war, ausgeübten vis a tergo; 4. nach erfolgter Elimination 

Idai corpus alienum Heilung, gleichfalls auf suggestivem Wege, und 

gleichfalls binnen vier Tagen, wie die Patientin es selbst vorausgesagt, 

einer rechtsei ti gen hysterischen Amaurose; 5. Nichtwiederauftreten einer 

Peychose gleichen Characters, die über S'/a Monate angedauert hatte, 

* 6. Besserung bei gleicher Behandlung zweier Intestinalhernien, welche 

pdarnach mehrere Monate ganz verschwunden blieben; 7. fast complete 

Seilung einer rechtsseitigen traumatischen Facialislähmung. 

Frau Robert stellte im September 1874 ihre Tochter auf meinen 

l''Wunsch den vier Aerzten vor, die an dem Fall sehr interesairt waren. 

^iSie erklärten ihre Erzählung für ganz, verrücktes Zeug; „So etwas habe 

lan schon lange nicht gehört." Die beiden Aerzte aus Mar^ville lachten 

*) Unsere SwHuiigsnahme geg'tnüber der Ti'lKjjHthie, (lern Hellsthen «tr.. haLen 
n dieser Zeitschrift wiederholt in ganz tiniweidentiger Weise Ausdruck gegeben: 
r haben uns gegen Alles, was nur irgend wie danach achineukt, stricte ablehnend 
nrii^ten. Wem wir, indem wir ohigen Aufsatz zum Abdruck brachten, von diesem 
'nUBerem Princiii abgingen, wodiu^b «her durohans kein Prficedenzfall geschaffen 
worden sein soll, sn geschah es nicht etwa deshalb, weil sich in unseren Anschaanngen 
ftuch nur das Mindest« geändert hätte, sondern vielmehr ans iolgenden Gründen: 
Einmal handelte es sich um einen Aafsatz eines Liöbeault, dem unsere Wissenschaft 
pjviel verdankt, imd dem wir schon aus RetHtsrilcksichten unsere Spalten anch dann 
aht TBTschlieascn mochten, wenn er seihst Ansichten vorträgt, die sich mit der 
natigen Tendenz rmserer Zeitschrift nicht ganz vereinigen lassen, Das um so weniger 
ä er ja selbst die Verantwortung filr seine Mittieilnngen, soweit es sich bei ihnen 
1 TelepatJiie und Hellsehen handelt, ebenan Übernehmen wird, wie für Andere 
, B. die ganz unfrehcuiTliche Tbaisache, da.s8 Sä Aersrte, danmter ein renommiiler 
Jhimrg es nicht haben fertig bekommen kilnnen, eine Glasperle aus dem äusseren 
ihB^ang heniUÄKuholen, was dem Verf. schliesslich auf suggestivem Wege gelang. 
Aber auch ganz abgesehen von dem Allem erschien uns der beschriebene 
ill — imd das war für ims bei der Antnahiiie des Aufsatzes in erster Linie aus- 
I"i8chlaggebend — noch so ausserordentlich interessant nud instructiv, daas wir das 
fErilieilen des „Imprimatur" für durchaus gerechtfertigt erachteten. Die Eedaotion. 
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ans vollem Halse tincl sagten ihr, sie täusche sich, wenn sie an eine 1 
Heilung glaube, so etwas käme unzweifelhaft wieder. Der Chirurg, 
während dessen Operation die Facialislähmung aufgetreten, kam ihr 
mit seinem Altweibergewäach und sagte ihr, er würde nicht eher an 
eine Entfernung der Glasperle aus dem Ohre der jungen Lucie glauben, 
als bis diese aufgehört haben würde, beim Sprechen Grimmassen zu 
schneiden. Der Arzt schHesslich, der vollige Erblindung des rechten 
Auges constatirt hatte, höhnte das junge Ding, indem er ilir sagte, daes 
er dem Beti'ug bald auf die Spur kommen würde. Er Hess Nadel und 
Zwirn kommen, schlosB ihr hermetisch das linke Auge, als ob er ihr ' 
nicht traue, und befahl ihr den Zwirn einzufädeln. Und als ihr dies, 
trotzdem dass er ihr das nicht zugfetraut, auf den ersten Anliieb gelang, 
suchte er sich dadurch aus der Schlinge zn ziehen, dass er ihr die 
Behauptung an den Kopf warf, sie habe ihre Hände wohl expreas da- 
rauf eiugeübt, und er habe gleich Bedenken getragen, sie gerade diesem 
Versuch zu unterziehen! Eine geradezu unglaubhche Handlungsweise! 
Keiner dieser Aerzte würdigte die ihnen gezeigte Perle auch nur eines 
Blickes, noch viel weniger mochten sie sicli davon überzeugen, dass die 
Perle sich nicht mehr an ihrem früheren Orte befand. 

Diese Männer der Wissenschaft zeigten in gradezu rührender 
Ueberein Stimmung, um nicht Dinge prüfen zu müssen, die ihnen über 
ihren Horizont gingen, ein gleiches Benehmen, wie fast alle ; 
Menschen in ähnlichen Verhältnissen : z. B, wenn es sich uiu neue 
Dinge handelt, welche den ihnen geläufigen Begriffen zuwider laufen. Mau 
ist von einer gradezu stupiden Leichtgläubigkeit solchen Dingen gegenüber, 
welche durch die Tradition und durch die öffentÜche Meinung geheiligt 
sind, und wehrt sich energisch gegen nachweisslich wahre Thatsachen, 
welche ihre Bestätigung erheischen, und welche man, weil sie befremdÜch 
erscheinen, einfach für unmöglich hält. Bei der ihnen innewohnenden 
geistigen Verfassung konnten diese Aerzte allerdings nicht anders handeln 
und reden, als wie es geschah. 

Diese geistige Disposition ist es auch, welche die Opposition und 
den Widerstand erklärt, welche man zu allen Zeiten den Urhebern 
grosser Entdeckungen entgegen gebracht hat. Und um nur von der 
Wissenschaft zu sprechen, welcher ich mich gewidmet habe — 
wahr, dass sie damals noch kläglich in den Windeln lag — : zu wie 
viel Ausflüchten hat man nicht gefeTiffen, um a priori ihre Möglichkeit 
und noch mehr ihre ReaUtät abzuläugnen, und doch wäre 
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Leichtes gewesen, sich eines Besseren belehren zu lassen! Hat. man 
nicht seit länger als einem Jahrhundert von allen Seiten die, welche 
sich mit ihr beschäftigt, für überspannte Narren und Schwachköpfo 
verschrieen?! 

Ich will zum Schluss kommen. Ein Schluss, der sich aus vor- 
liegendem Falle, hinter welchem selbst Aerzte lediglich einen Betrug 
witterten, ergiebt, ist, dass man solche Sachen, die man nicht kennt, 
bevor man über sie aburtheilt, sorgfältig prüfen soll, selbst dann noch, 
wenn sie den traditionellen Anschauungen zuwiderlaufen: man soll nur 
das verwerfen, dessen Absurdität sich mit mathematischer Genauigkeit 
beweisen lässt. Lediglich dadurch, dass man gewisse Hypothesen unter 
Beweis zu stellen versuchte, ist man dahin gelangt, dass alle Zweifel 
geschwunden hinsichtlich solcher therapeutischer Erfolge, welche eine 
mehr weniger grosse Aehnhchkeit haben mit denen, welche sich bei 
der kleinen Lucie erzielen Hessen. Und auch die Zweifel werden 
verschwinden gegenüber anderen Thatsachen auf demselben Gebiet, 
resp. gegenüber Thatsachen, die ausschliesslich psychologischen Characters, 
eine Reihe von Denkern augenblickhch in den Bereich ihrer 
Untersuchungen zu ziehen unternehmen. Dank der eingeleiteten Unter- 
suchung dürfte man am Ende vielleicht sogar dazu kommen, dass man 
auch den Phänomenen der Telepathie, welche ich weiter oben gestreift, 
und welche anscheinend so ganz ausser dem Bereich des Möglichen 
liegen, gereicht wird. Sind diese Phänomene nichts weiter als elende 
Utopistereien, dann wird die über sie angestellte wissenschaftliche 
Untersuchung zur Folge haben, dass man sie von der Tagesordnung 
der Wissenschaft absetzt, sie als Absurditäten verwirft, welche für jene 
ein Schandfleck sein dürften. Erweisen sie sich aber als wahr, ist man 
im Stande, ihre Causalität, ihren Mechanismus, ihre Gesetze und ihre 
Beziehungen zu den Errungenschaften bisheriger Wissenschaft aufzu- 
decken, dann werden sie einen weiteren Schritt vorwärts bedeuten auf 
dem dornigen Pfade, den die menschliche Cultur schreitet. In den 
psychologischen Wissenschaft gehört wie auf allen anderen Gebieten 
menschlichen Wissens die Zukunft denen, in welchen für solche 
Dinge das „heilige Feuer'' glüht, nicht aber den zünftigen Gelehrten, 
die Ohren haben und nicht hören, und Augen haben und nicht sehen. 
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Psychotherapie und Asthma 

von 
Dr. Wilh. Brfigelmann (Inselbad). 



Ehe ich das mir heute gestellte Thema näher erörtere, möchte 
ich zunächst meine Stellung zur Psychotherapie resp. zur Suggestions- 
ichre näher beleuchten und dann die Grundzüge meiner Asthmalehre 
ganz kurz berühren. 

I. 

Der jetzt vollendete erste Jahrgang vorliegender Zeitschrift, sowie 
die bereits mächtig angewachsene Literatur, bringen eine solche Fülle 
hochinteressanter und dankenswerther Arbeiten, dass auch ich den 
Eindruck empfangen habe: der Hypnotismus — wenn ich diesen 
Ausdruck für den Sammelbegriff anwenden darf — ist heute zu einer 
vollgültigen Disciplin unserer Wissenschaft geworden, welche sich wohl 
weder durch Gegenströmungen und noch weniger durch Autoritäten- 
ärger wieder zurückdrängen lassen wird. 

Beim Studium des I. Jahrganges dieser Zeitschrift habe ich aber 
auch theilweise den Eindruck gehabt, als wenn derselbe reichlich viel 
Hypothesen brächte und zwar stellenweise in so schwieriger Form, 
dass ich trotz mehrmaligen Studiums nicht ganz sicher bin, jedesmal 
die vom Autor gewollte Ansicht vollrichtig erfasst zu haben. Es 
wird uns trotz allen Forschens doch niemals gelingen, die Arbeit der 
verschiedenen Ganglien der grauen Ilirnsubstanz völlig zu enlräthscln^ 
ebenso wenig wie wir den elcctrischen Funken in seinem Wesen ver- 
stehen können, aber ebenso wie die Electricitätslehrc auch ohne diese 
Fundamentalkenntniss doch unendlich Grosses geleistet hat und leisten 
wird, so wird die Suggestionslehre ganz gewiss einen Wendepunkt in 
unserer Medizin bedeuten auch ohne dass wir wissen „wie" eine 
nervöse Wirkung in all ihren Schattierungen zu Stande kommt. 
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Ich meine, dass unsere Sache am besten gefördert wird durch 
möglichst kurze und packende Ideen Verbindungen, unter welchen sich 
Jeder dasselbe denkt und an welche Jeder mit Leichtigkeit anknüpfen 
kann. — Wenn z. B. unser hochverehrter Altmeister Liebeault sich ins 
Reich der Träume schwingt und sich einen Traum so zu Stande 
kommend denkt, dass die noch auskhngenden Gedanken sich am 
Trägheitspol, die neu sich bildenden Gedanken aber am Thätigkeits- 
pol sich sammeln, so ist das gewiss eine hochinteressante, ja bestechende 
Idee, aber sie ist und bleibt eine Hypothese, welche uns nicht weiter- 
bringt, und ebenso bleiben die höchstsinnreichen und hchtvollen 
Erklärungsversuche des eigenthchen Wesens unseres Nervenlebens doch 
auch nui^ Hypothesen. 

Bereits in den 80er Jahren habe ich begonnen, mich mit Hypnose 
zu beschäftigen und zwar hier in meiner Abgeschiedenheit ohne jede 
Anregung als Autodidakt und habe wohl ebenso wie jeder Andere 
das Bedürfniss nach einer Erklärung des anscheinend wunderbaren 
Gegenstandes empfunden. In meiner Monographie über Hypnotismus 
und seine Verwerthung in der Praxis, 1889, Heuser's Verlag, Neuwied 
habe ich mich dann bemüht, eine Erklärung auf meine Weise zu geben 
und bin erfreut, heute in den bahnbrechenden Arbeiten der letzten 
Jahre durchaus verwandte Anschauungen zu finden. — Ueber die 
Richtigkeit einer monistischen Auffassung kann man wohl kaum ernsthaft 
verschiedener Ansicht sein: Geist ohne Körper ist eben solch Unding 
wie Körper ohne Geist. „Aber — so habe ich in meiner Monographie 
ausgeführt — wir erkennen jedem lebenden Wesen Naturtriebe zu 
und andererseits sprechen wir beim Menschen von Verstand, (bei dem 
Thier Instinkt). 

Die Naturtriebe sind etwas physiologisch Ererbtes, der Verstand 
etwas psychologisch Anerzogenes, Dressirtes. Beiden unterstellt und 
gleichsam ihr gehorsamer Diener ist der Wille. Der Wille thut und 
will nur das, wozu er ein genügend mächtigen Impuls erhält und 
dieser Impuls steht hinsichtlich seiner nothwendigen Stärke im graden 
Verhältniss zu dem Widerstand, welcher durch die Ausführung der 
jedesmaligen Handlung gegeben ist. Um eine geringfügige oder gar 
angenehme That zu begehen, benöthigen wir eines ganz geringen 
Impulses und umgekehrt um sich z. B. in die brausenden Fluten zu 
stürzen zum Zweck ein Menschenleben zu retten, bedürfen wir eines 
der Grösse der Gefahr, der wir uns aussetzen, entsprechend mächtigen 
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Impulses. Dieser Impuls, welclier jede, selbst die lileinste und all- 
tUglichatc Bewegung und Handlung entstehen lüsst, geht entweder von 
einem melir oder weniger bewnsaten Naturtriebe aus, unter welche 
(Jategorie ja auch alle Reflexe zu zählen sind, oder vom Verslande 
und zwar entscheidet über die Wirksamkeit der Mächtigere, beim 
Kulturmenschen in den meisten Fällen der Verstand, beim unerzogenen 
verwahrlosten Individuum einzelne oder die Summe mehrerer Triebe. 
Von eraterem sagen wir, er hat Sich in der Gewalt, vom letzteren, er 
iat ein roher Mensch. — Wie oft aber auch bei dem Kulturmenachen 
Verstand und Naturtrieb in grellen Widerspruch gerathen, wer hätte 
das noch nicht an sich selbst erfaliren! Täglich kommen wir in die 
Lage, unseren Verstand gebrauchen zu müssen, um unaerg Willen, 
welcher von dem Naturtriebe beeinflusst, eine unserem Dasein nicht 
angepasste Handlung begehen möchte, im Zaum zu haiton oder demselben 
eine andere Wendung zu geben. Ich überlaase ea .ledern, sich aus 
seinem Leben hundertfältig Belags zu dieaer Behauptung zu suchen, 
hebe nur ausdrücklich liervor, dasa wir überall Verstand und Naturtrieb 
auseinander halten müssen. Der Stärkere beherrscht wie geaagt den 
Willen und somit den Menschen selbst. 

Was der Mensch als seine wirkliche Ueberzeugung anerkannt 
und in sich aufgenommen hat, das führt er aus, das bestimmt sein. 
Denken, Handeln, Glauben und danach allein richtet sich sein ganzes 
Leben. 

Dies ist bei jedem geaundenMeuachen dcrFall,in weit hühereniMaasse 
aber noch bei jedem Kranken. Denn jede Krankheit stellt eine Alter- 
ation der natürlichen Triebe dar und beeinfluast den Verstand. Ein 
Kranker handelt und denkt nie ebenso wie ein Gesunder, sondern ist 
von seinem körperlichen Befinden abhängig. — Mens aana in corpore 
sano. — Es ergiebt sich alao von selbst, dass ganz verkehrte Handlungs- 
weisen immer einem krankhaften Denkvermögen entspringen. Nun 
weias Jeder, dass die meiaten Ursachen von Krankheiten in falscher 
Gewöhnung und Anpassung zu suchen sind, welche zunächst einen 
dauernden Einfluss auf das Centralorgan langsam hervorbringen; dieses 
aber, krankhaft beeinflusst, löst seinerseits wieder krankhafte Reactionen 
aus, imd so kommen wir zu der durch die Elrfahrung tausendfältig be- 
stätigten Thatsache, dass das Centralorgan Krankheiten erzeugen und 
Krankheiten beseitigen kann, sobald es die Ueberzeugung von der un- 
abweissbaren Notwendigkeit in sich aufnimmt, Ich erinnere zui- Illustration 
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dieses letzten Satzes nur an das Heer von Nervenkrankheiten, welche 
unter einem schädlichen Einfluss, unter welchem der Mensch steht, zu- 
stande kommen und schliesslich den Körper dauernd krank machen. 

Es liegt nun nahe und ergiebt sich aus Vorstehendem von selbst, 
dass beim gesunden wie beim kranken Menschen durch Beeinflussung 
des Centralorgans ein Mittel gegeben ist, stärker als alle Arzneien, 
stärker als alle Curen und sogar stärker als alle Erziehung. Denn 
wenn es gelingt, sich zum Herrn sowohl der Naturtriebe wie des Ver- 
standes eines Menschen zu machen, so ist man in der Lage, dem Willen 
des BetreflFenden befehlen zu können und überzeugt auch umgekehrt 
dadurch, dass der Wille die ihm aufgetragenen Befehle erfüllt und dem 
Menschen so sichtlich Nutzen bringt, sowohl die Naturtriebe als den 
Verstand von den Segnungen der Befehle, woraus folgt, dass beide all- 
mählich dieselben zu den ihrigen machen. '^ 

Dies hatte ich als den eigentlichen Kern des Hypnotismus be- 
zeichnet und habe dies Citat wörtlich hier reproducirt, weil ich dasselbe 
auch heute noch vollinhaltlich vertrete. 

Was nun weiter die Frage betriflFt, wie man sich des Verstandes 
und der Triebe und daraus folgend auch des Willens eines Menschen 
bemächtigen kann, so kann ich mich darüber ja kurz fassen, da das 
allbekannt ist. Man redet eben dem Verstand und den Naturtrieben 
eines Menschen, das was sie thun, namentUch glauben sollen, solange 
und so eindringlich ein, bis sie von dem Zurechtbestehen des Ein- 
zuredenden fest überzeugt sind und, wenn das im wachen Zustand nicht 
gelingt, so trifft man mit dem Menschenein Abkommen, dass er ein- 
schlafen soll, da dann das Eingeredete besser fasst. Der Mensch willigt 
ein, giebt sich unter unserer Anleitung alle Mühe einzuschlafen und 
bemerkt garnicht, dass wir dabei seinen Willen nicht wie im gewöhn- 
lichen Schlaf mit einschlafen lassen, sondern denselben wach erhalten 
und ihn, sobald seine Herren: Verstand und Naturtrieb eingeschlafen 
sind, uns selbst unterthan machen und damit absolute Herrschaft über 
den ganzen Menschen erwerben; denn wenn wir dann den Schläfer 
wieder erwecken und ihm seinen Willen zurückgeben, se bleibt natür- 
lich der dem letzteren während des Schlafes gegebene Befehl weiter- 
bestehen, es sei denn, dass der Mensch durch wiederholten und nach- 
haltigen Gegenbefehl den ersteren wieder aufhebt. Dazu fehlt ihm aber 
gewöhnlich der Wille und wenn er den auch hat, so hat er doch nur 
im äussersten Fall dazu die Kraft. 
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Das ist die Wachsuggestion, die liypno tische Suggestion und diel 
Contresuggeation. Und das ist aach meines Erachtena der ganzoUutcr-« 
schied zwischen dem gewöhnlichen und dein hypnotischen Schlaf, daael 
im ersteren nicht nur Verstand und Naturtrieb schläft, sondern auckl 
der Wille, im zweiten aber nur die beiden ersten schlafen, der Willeu 1 
aber wacht. Und daraus erklärt es »ich ja auch, \vesshalb man im I 
hypnotischen Schlfif niemals träumt. Im gewöhnÜchen Schlaf kommt! 
ein Traum so zu Stande, dass bei noch schlafendem Willen die einzelneu I 
Ganglien in der grauen Hirnsubstanz, sei es nach befriedigtem Sauer- I 
stoffbedürfniss, sei es durch perverse Erregung (Fieber, Dyspepsie Alkohol- I 
intosication etc) allmählich erwachen und ohne ihren natürlichen 1 
Kegidator allerhand Vorstellungea zu produciren und zu reproducirea -J 
beginnen, welche wirr durch einander! auf en und nur stellenweise so"! 
starke Eindrücke hinterlassen, dass dieselben nach dem Erwachen dea I 
Willens, welcher schnell wieder Ordnung schafft, zum Bewiisstsein ge- I 
langen. — Im hypnotischen Schlaf dagegen, in welchem sowohl der I 
Schläfer als auch der Hypnotiseur dem Willen befehlen, nur auf den I 
Schlaf zu achten, wird jede nebenher entstehende Vorstellung sofort I 
durch den wachenden Willen coupirt oder in die Schlaf Vorstellung con- 1 
vertirt. So ist ein Traum natürlich unmöglich. — ' 

Hat mau nun aber dem Menschen etwas eingeredet, auggeriit, so 
fragt es sich immer nur wieder, ob er es nun auch wirklich als wahr 
imd existent annimmt, mit einem Wort, ob er es wirkUch glaubt. Dass, 
sieb ein Mensch selbst so lange etwas einreden kann, bis er es wirk- 
lich glaubt, ist eine bekannte Thtitsache. Hierher gehört die hübsche 
uud wahre Geschichte von dem Jäger, welcher ein thatsäehlich erlebtes 
Jagdabenteuer noch ein wenig ausschmücken zu aollen glaubt und in 
der Folge dasselbe stets in dieser Form erzählt. Nach Jahren wird , 
er diu*cb einen Augenzeugen rectiücirt, gerätli darüber in hellen Zorn 
und erklärt sich sogar bereit, seine Erzählung zu beeidigen. Er hat 
sieb die ganze Sache eben so lange und so oft vorgeredet, bis er sie 
selbst glaubt. Die richtige einfache Autosuggestion. 

Mag aber der Mensch sich selbst etwas einreden, oder von Anderen 
eingeredet bekommen, sobald er es glaubt, fest und unerschütterlich 
glaubt, denkt, handelt, fühlt er analog der empfangenen Suggestion 
und so ergiebt sich der uns hier vornehmlich interessirende Punkt, 
nändich die Möglichkeit einer Heilwirkung durch Suggestion von seibat. 
Ich erinnere nur noch an die Wunder von Lonrdes, Kevclaer die 
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stigmatisirte Louise etc. etc. und weise dann hin auf das Wort des 
Weisesten der Weisen: Gehe hin, Dein „Glaube" hat Dir geholfen. 

Prof. Bernheim hat den Ausspruch getlian: „Die Hypnose ist 
nicht ein Schlaf, sie kann ohne Schlaf existiren" und ist damit in vor- 
liegender Zeitschrift sehr voneinander abweichenden Anschauungen be- 
gegnet. Ich kann bei meiner Anschauung, dass beim wirklichen Schlaf 
der Willen schläft, beim hypnotischen Schlaf aber wach erhalten wird, 
den Bernheimschen Anspruch wohl acceptiren, indem ich nämlich für 
den Begriff Schlaf nicht blos den Verstand und Naturtrieb eines Menschen, 
sondern auch seinen Willen mir schlafend denke. 

Welch collossaler Unterschied darin liegt, ob der Willen schläft 
oder nicht, hat jeder Hypnotiseur bereits erfahren, welcher versucht 
hat einen ganz willensschwachen oder gegenwilligen Menschen zu hypno- 
tisiren. Ich habe dazu zwei recht drastische' Beispiele zur Hand: 
Wegen nervöser Magenschmerzen wollte ich eine Magd — mente capta — 
hypnotisiren. Sie versank sofort in leblosen Schlaf, von Katalepsie 
keine Rede, hörte absolut Nichts und konnte nur durch Rütteln wieder 
erweckt werden, machte das denkbar dümmste Gesicht und begriff die 
Situation nicht im Entferntesten. — Weiter bat mich ein Landgerichts- 
rath, welcher wegen schweren Asthmas hierher geschickt war, ihn zu 
hypnotisiren. Er hatte sich von Jugend an sehr gehen lassen, ass, 
schlief und arbeitete stets zur Unzeit, bemitleidete sich fortwährend, 
war Egoist in solchem Maass, dass er seine Knaben in der Nacht bei 
sich aufsitzen Hess, wenn er Asthma hatte, damit, wie er sagte, die- 
selben sich an den Anblick gewöhnen sollten, wusste Alles besser, be- 
lehrte mich stets über medizinische und nichtmedizinische Dinge und 
hatte sich ein rein neurasthenisches Asthma gezüchtet, lediglich durch 
Autosuggestionen, wie das ja sehr häufig vorkommt, in so hohem Maass 
aber sehr selten. Sein Verstand konnte schon lange nicht mehr gegen seine 
Naturtriebe aufkommen und der Wille lag ganz in den Fesseln der 
letzteren. Ich war von vorne herein überzeugt, dass ich gründlich 
Fiasco machen würde. Sein Verstand wollte den Willen wohl frei 
geben, aber seine Naturtriebe hielten denselben fest gebannt, und so 
schlief er zuerst gar nicht, plötzlich aber todtenähnlich tief. Von 
Katalepsie keine Spur. Ich erweckte ihn durch Schütteln, da er der 
Verbalsuggestion unzugängHch war, unterwies ihn gründlich und ver- 
suchte dann die Hypnose von Neuem. Er simulirte Katalepsie, verfiel 
aber bald wieder in absoluten Schlaf und jede Einwirkung war zu Ende. 
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Im ersten Fall haben wir einen aolclien Mangel an VerstauÄjB 
daas derselbe die Ueberlassung des Willens gar uicht begreift, iial 
zweiten Fall eine solche Fülle absolut herrschender conträrer Natur»« 
triebe, dasa der Wille nicht frei werden kann. Das, Resultat isti 
natürlich dasselbe, in beiden Fällen aber haben wir wirklichen, nicht I 
hypnotischen Schlaf. " 

Im wachen Zustand wird das Zustandekommen einer Suggestion 
um so mehr Mühe macheu, je mehr der Willen widerstrebt, d. h. Je 
fester Verstand und Naturtrieb ihn halten, oder auch, was auch oft 
genug vorkommt, je weniger der Willen bei der Sache ist und anderen | 
Gedanken Audienz giebt. 

Im schlafenden Zustand wird die Suggestion natürlich weit leichtec I 
haften, da, wie oben des Näheren erörtert, der Willen herrenlos ist, I 
und somit nicht widerstreben kann, da er ja mit deu beabsichtigten J 
Vorgängen in der Hypnose einverstanden ist; ausgenommen sind | 
natürlich die Fälle, in welchen der Willen so schlafif ist, dass er selbst 1 
miteinschläft, oder in welchen nur noch Ueberreste eines Willens'] 
vorhanden sind, also bei Geisteskrankheiten. 

Der von van Eeden in seinen Grundzügen der Suggestionslelire 1 
gemachte lichtvolle Unterschied in der Suggestibilität zwischen dem 
Apperceptions- und dem ideoplasti sehen Vermögen ist mir ausser- 
ordentlich aympatisch und kann ich nur die Wahrnehmung ganz 
bestätigen, wonach der eine Mensch nur wenig suggestibel ist, aber 
die Suggestion mangelhaft in die Erscheinung bringt, während der ■ 
andere kaum über das erste Stadium des hypnotischen Schlafes zu 1 
bringen ist, und trotzdessen Suggeaiioneu auf Sicht prompt ausfuhrt. Ich | 
suche meinerseits die Erklärnng daiur in der verschiedenen Beschaffenheit 1 
des Willens, wie ich oben an Extremen klar zu machen mich bemüht ] 
habe. Hypothese bleibt das indess Alles, aber, wenn man nichts Besseres J 
hat, ist diese ja auch etwas wertli. 

Es erübrigt mir nun noch in gedrängter Kürze meine Methode 
zu hypnotisiren, zu erwähnen. Ich komme durchweg mit dem leichten j 
Druck auf die Bulbi und der Schlafsuggestion aus. Nur ganz vereinzelt j 
habe ich den Refiector meiner Arbeitslampe zu Hülfe genommen, i 
halte aber einige passes auch für durchaus beruhigend und die ' 
Suggestion unterstützend. Dass nicht Jeder mit Erfolg hypnotisiren , 
kann, ist ausser Zweifel, Fersöalichkeit, Sprachgewandtheit und V{ 
allem Uebung in der Anbringung der Suggestionen, sowie richtig« 
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Individualisiren sind alles wichtige, zum Tbeil durch die Uebiuig zu 
erlernende Dinge. 

Auf eins nur mrichte ich aufmei.'kBani macheu, was ich bis jetzt 
^joicht besonders erörtert gefunden habe. Man braucht nicht gerade 
1 Verehrer vod Prof. Jaeger zu sein, um doch zuzugeben, dass der 
Geruch bei jedem Wohlbehagen eine besondere Itolle spielt und gewiss 
nicht am wenigsten bei dem zu hypnotisirenden Menschen, dessen 
Sinne mächtig geschärft sind. Man kann daher dem Hypnotiseur nicht 
dringend genug einschärfen, alle widrigen oder imangenehmen Gerüche 
aus der Nähe des Patienten zu entfernen und womögHch durch Wohl- 
gerüche zu ersetzen. Namentiich rauss der Hypnotiseur die grösste 
Sorgfalt auf seine eigene Person, vorzüghch seine Hände verwenden. 
Ich habe schon sehr oft von den Kranken gehört, welch angenehmes 
— einige nannten es sogar berückendes — Gefühl es sei, wenn die 
warme, trockene und leicht parfumirto Hand des Hypnotiseurs über 
Augen und Gesicht hingUtte, während mich im Gegentlieil andere 
Kranke versichert h.ibeii, dasa sie unter der Berührung einer kalten 
feuchten oder gar nach Taback oder C'arbol duftender Hand Ekel 
empfänden und niemals einschlafen würden. — 

Zum Schiusa noch eine liemerkuag. Ich habe unzählige Male 
1 Ei'fahrung gemacht, dass man, um wirklich eine gute Hypnose 
1 Stande zu bringen, sich ausschliesslich auf den Vorgang concentrirea 
und dass, wenn andere Gedanken namentlich Sorgen zwischen- 
irch das Gehirn des Hypnotiseurs auch nur theilweise beschäftigen, 
8 Hypnose an Tiefe verliert, der Kranke unruhig wird, die gegebene 
ätion nicht gut ausfuhrt und nach dem Erwachen sagt: heute 
es längst nicht so behaglich als sonst. Dabei ist die Ursache 
etwa darin zu suchen, dass der Hypnotiseur schlecht oder 
zerstreut suggerirt — nur während der Kranke schläft und der 
Hypnotiseur schweigt, werden die Gedanken des letzteren abgezogen — 
sondern man muss unbedingt einen seelischen Rapport zwischen den 
L Betheiligten annehmen der Art, dass der Empfangende sieh 
mehr in den Gehenden hinein versetzen kann, als letzterer annimmt. 
£eh habe leider noch keine Gelegenheit gehabt, mich selbst hypnotisiren 
Msen zu können und meine, daaa man nur durch eigene Erfahrung 
i Frage wird beantworten können. 
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II. 

In den nun IblycnJen Zeilen wUI ich iu gedrängtester Kürze die 
Grundzüge meiner Astiiinalehre, wie ich sie in meiner Monographie 
„Ueber Astlima, sein "Wesen und seine Behandlung", Heuser's Verlag, 
Neuwied 1890, II, Aufl. niedergelegt habe, skizziren, soweit dieselben 
zum Verständniss der wichtigen Frage, welche hervorragende Kolle 
die Suggestions- bez. Psychotherapie in der Behandlung des Ästhmaa 
spielt, erforderlich sind. 

Langjährige Speciahtudien haben mir die Ueberzeugnng gegeben, 
dass das Asthma eine reine Nervenkrankheit ist, und ist es dabei irre- 
levant, welche Nerven zuerst erkrankt sind. Es entsteht an irgend 
einer Stelle unseres Nervensystems eine Reizung der betreffenden Nerven- 
enden und von dort die naturgeniässe Ueberleitung des Reizes aiif daa 
Centralorgan, Bei nicht allzulange andauernden Vorgängen die sex Art 
wird bekanntlich durch einen Reflex das Gleichgewicht alleraal wieder 
hergestellt, dauern die Reize aber an, so wird das Centralorgan all- 
mählich selbst mit krank, der Art, dasa es auch Mangels der früheren 
Reize Reflexe auslöst und selbstredend werden die Reflexe in buntem 
Geraisch ausgelöst werden, je nachdem die Ganglien der grauen Hirn- 
rinde oder auch die Medulla iu Mitleidenschaft gezogen werden. Niessen, 
Husten, Würgen, Errothen, Erblassen, Urticaria, sogeuaunte Gänsehaut, 
Migräne, epileptoide Krampferscheinungen, Brustkrampf etc. etc. kommt 
alles zur Beobachtung und alles nur dadurch, dass die zugehörigen 
Ganglien in uncorrecter Weise afficirt werden. Da nun erfahrungs- 
gemäss die Athmungscentren zu den allerlei chtest afficirbaren Gaog- 
hen gehöreu, so kann es nicht Wunder nehmen, dass der durch ihre 
Reizung entstehende Brustkrampf, Asthma eine häufige Erscheinung ist. 

Ans Vorstehendem erhellt, dass die Eintheilung und Behandlung 
des Asthnias sich naturgemäss zuerst nach dem Entstehungaort, dann 
aber auch nach dem durch die primäre Erkrankung entstandenen Folge- 
erscheinungen richten musa. Ich habe die Krankheit je nach ihrer 
Häufigkeit in nasales, phar yngeales, bronchiales, Intoxications- und 
ne urasthenisch es Asthma geschieden. Wälirend die vier ersten Abtheilungen 
schon durch ihren Namen ihre Entsteh ungs weise genügsam angeben, 
stellt das neurasthenische Asthma einen Sammelbegriff für die unzähligen 
Spielarten der Krankheit dar, welche durch die wie gesagt, manch- 
faehsten Reize aus dem gesamraten Nervensystem zu Stande kommt 
und zuletzt allemal einen mehr weniger psychischen Charakter anuimmt. 



I 

I 
I 

kommt ^^M 
iQuimmt. ^^M 



Wilh. Brügeliiii 
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Dass diea, solange die Reizpuiikto, Aathmapuakte, Brreger noch 
Rfillig eüminirt werden können, sei es durch den Öalvanocauter, oder ein 
lassendes Int alationa verfahren, gewöhnlich noch nicht eintritt, ist wohl 
ohne Weiteres klar; wenn nber die Keize lange genug gewirkt haben, 
kommt allemal ein neurastheniacher ja psychischer Zustand zu Tage 
_L.etzterea ist aber der bei weitem häutigste Fall. 

Die Behandlung musa daher stets eine locale und eine allgemeine 
n und unter letztere ftillt als Hauptfactor derselben die Psychotherapie.*) 



m. 

Ich weisa mich eins mit den berufensten Forschem auf diesem 

ßebiet, wenn ich die Psychotherapie als einen ebenso hochwichtigen 

ÜB lange vernachlässigten Factor unserer Wissenschaft bezeichne; ich 

■ehe aber noch weiter, indem ich in der Psycho tlierapie die Zukunft 

oeerer Mediciu an de. 

Es war ja von jeher jedem tiiclitigen Arzt geläufig, dass er durch 
Eureden und Beruhigen gar viel bei seinen Kranken ausrichten konnte 
mJ sehr viele Aerzte haben unbewusat Wach Suggestionen ausgeübt, 
eines Wissens hat sieb früher kein Mensch darüber Rechenschaft 
>gebeu, wie es komme, dass er über seine üilitmenscben eine grössere 
Etewalt habe als andere, sondern dies ganze L'apitel wurde einfach durch 
"flie bekaimte Ansicht vom Vertrauen erledigt; wenn aber unglaub- 
würdige Personen eine besondere Gewalt Über andere Menschen ent- 
ialteten, so stand man rathlos da; die G-läubigen sahen darin die Wunder 
i neuen Testaments verkörpert und bewiesen, die Ungläubigen, zu 
frelohen die Mediciner ja nun einmal gewöhnlich gehören, waren mancb- 
tnal in recht unbehaglicher Stimmung. Ist es doch noch gar so lange 
nicht her, als unser grosser Virchow nach Frankreich fuhr, um dem 
ganzen Skandal mit der stigmatisirten Luise ein Knde zu machen. 
Wir alle freuten uns und dachten unter den Augen eines Virchow 
jperden der Luise und Genossen schon ihre Kunststückchen vergehen, 
Äier Virchow kehrte zurück, und blieb meines Wissens die Erklärung 
Eber die dortigen Vorgänge schuldig. Und das konnte auch nicht 
taders sein, denn damals hatte ja noch kein Meuseh euie Ahnung von 
! scliicr unglaublichen Gewalt der Suggestion, 



•> Vergl. meim 
Heft ß iiud 7. 
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(Fortsetzimg,) 

Pall 31, (Beul). LI), Seurastheniache Symptöma in Folge eint 
Iftgenmg (Dyspepsie, Erlreclien, Kopfweh) bei einer 18 ,ifUir. Patieutin in iSitznngen 
(tiefer Sclilafi bescitigl. 

Fall 32. (Beob, LH), Patient 41 Jahre alt. Früher OhrensanBen, Sehwindel, 
AortenineauBÖcienz. Seit ]b Monaten Empfindung von Brennen in der Brost nnd 
Eehlkopfgegend, SchlaSasigkeit. Tiefer Schlaf dnrch Suggestion. In 9 bypnotiaohen 
Sitzungen wird die Panieütliesie und Schlaüosigkeit TüUig gehobeo. 

Fall ^ü. (LIIl). 59 jähriger Tagelöhner, leidet au Aorteninsauftcienz ohne 
fanctionelle HerzsISrungen, aher bünfigen nenropathi sehen StUmngen, Waden, Bmsl- 
krämpfe, Ischias. Eine leichte Latyngitis wird bei ihm zum Äulass für schmerzhafte 
Empfindungen im Kehlkopf, krampfartige HuatenanftUle und Schlaflosigkeit, welche 
Symptome durch 6 hypnotische Sitzungen (Somnambulismus) zum Tbeil heeeitigt, 
zum Theii geheeaert werden. 

Die folgende Beobachtung der Bernheimaclien Zusammenstellung 
übergehen wir, weil ein IJlasenzwang nacli leichter Cystitis, sowie rheu- 
matische Schmerzen doch keine Keurasthenie darstellen, also in einem 
anderen Zusammenhang hätten erwähnt werden aollen, 

Fall 34. (Beoh. LV). Hüft and Intercostalneuralgie bei einem 60 jährigen 
Buchhändler (in Folge von Typhus} hindern ihn am Gehen nnd Schlafen. Früher 
Geaichta- und Zahnneuralgie, Alpdrücken. 10 hypnotische Sitzungen (tiefer Schlaf). 
Wird als geheilt entlassen. 

Fall 35, (Beoh. LVII). Frau 'S. 40 Jahre alt, Lancinirende Schmerzen 
in der Haken Seite des Gesichtes nnd dem linken Arm, Kälteempfindung, Schwindel- 
anfäUe durch Magenachmerz mit Zittern und 01m mach tsgefUhl. Appetit, Schlaf 
Stuhl gestört. Leichte gemüthliche Erregbarkeit. Wesenthch gebessert in 7 hypno- 
tischen Sitzungen (tiefer Schlaf). 

Fall üG, (Beoh. LVni). 66 ,iähriger Tischler. Seit 2 Monaten bestehendes 
schraerzliaftes Stechen in der Fusssohle beim Gehen (in der Buhe einfaches Prickein), 
Sehr verzagt, Diarrhoe, rheumatiaehe Schmerzen, Neigung zu Äthembeschwerden. 
Mithrnlfebler bei guter Eerzfimction. In 14 hypnotischen Sitzungen (Somnambulis- 
mus) wird die Schmerz- und Druckeropfindung beseitigt, nachdem die Wachsug- 
gestion nichts genützt hat. Geheilt eutJassen. 
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Fall B7, (LIX). Schmer/hafte Neurose ira rechUn Arm mit vollständiger 

Kraftlosigkeit in dem^lben bei einer S)5 jtthTigcu Fraa, wurde früher mit galvan. 

Elektricität, sabculanen Iiyektionen etc. behandelt. Scklaf dadurch gestflrt. Leicht erreg- 

B Psyche. Seit ö Wocheo besteht der Zustand. In 3 hypnotischen Sitzungen 

mnamhulianras] gelingt ea, die Patientin vollständig zu heilen. 

t'all 38. (LXi. 72 jährige Palieotin steht unter dem Eindruck ihrer auto- 
Iggestiven hypochoudri sehen Neigungen. Seit 3 Jahren Schmerzen und Krämpfe 
im rechten Bein, Kraftlosigkeit, SchwächegeClilil in den Gliedern (nach InHnenza) 
Zumanfälle, nervöse Armbewegungen. 

Ea gelingt leicht, ihr in der Magengrube eine deutlich begrenzte 2 franc- 

Btflckgrosse Schmerzzone zu suggeriren. Wenn Bernheim ihr in der Klinik vor 

Hörern sagt, dasa der Schmerz durch die Venianung geweckt werde, eo bestätigt 

die Kranke wirklich, dass sie '/« Stunde nacli den Mahlzeiten an dieser Steile schmerz- 

^^^^^tftes Stechen empfinde, 

^^^|t Ea gelingt, sie im wachen Znstand zum Geben ohne Krücken zu 
^^^^Hngeu. Snggeative Arznei (10 Trogifen Baldriantinctnr und 100 Gramm Melisaen- 
^^^^Hwser) bewirkt Schlaf filr die ganze Nacht, sie will seit 3 Monaten nicht mehr so 
^^^^Kt Gpeachlafen haben. 

^^^^H Eypnotiaining führt nur leichte Betäubung herbei. 

^^^^P In etwa 10 Sitzungen gelingt es, ihre Beschwerden zu beseitigen. Entlassen 
^^^^rerfällt sie wieder ihren Empändangeu nud lenkt die Aufmerksamkeit auf ihr Bein. 
Fall 99. (LXI). 39 jührige Tagelöhnerin. Nervengicht. Schmerzen im 
rechten Bein, im Unterleib, im Kopf, Schwindel. In etwa 20 hypnotischen Sitzungen 
(tiefer Schial) hergeatellt und stufenweise Besserung der Beschwerden. Wird wea entlieh 
gebessert entlassen. 

Fall 40. (LXII'. Die 22 jährige Frl. B. hat seit 2 Monaten Schmerzen im 
rechten Bein und Schwäche desselben. Druck und Suggestion erzeugen Schmerz ad 
libitum an allen Stellen des Körpers. Hypnotiairung versetzt sie in tiefen Schlaf mit 
Änineaie nach dem Erwachen. Durch tägliche Suggestion in (etwa 15 Sitzungen) 
rasche Eeaserung. 

Fall 41. (LXVIII) 65 jSliriger Gärtner, Neuraatheniker welcher hei ver- 
1 ach iedenen Anlässen von Koliken und Diarrhoe befallen wird, zu denen Wadenkräuipfe 
mit öbrilläreu Zuckungen in den M. gaatrocnemii, Schwind elgeffthl, Schwarzwerden 
vor den Augen und ein Qefllhl von allgemeiner Schwache treten. Bald folgt die 
Diarrhoe auf die Ohnmacht, bald umgekehrt. Verschwinden der Symptome 
nach B hypnotischen Sitzungen (tiefer Schlaf). Ricidiv in 2 weiteren Sitzungen beseitigt. 
Fall 42. (LXIX). F. 23 Jahre alt faaste in Folge einer acuten Bronchitis 
den Gedanken, tuberculüs zu sein, spürte dann fortgesetzt, ohne dasa irgend ein 
Anhaltspnnit hiei'fjlr vorhanden war, Schmerz im 6. rechten Intercostalraum siiwie 
subjektive BeklemmuDg. Kountc seine Arbeit nitht wiederaufnehmen. Appetit und 
Schlaf fehlten. Das Gesicht ualiui den Ausdruck trüber Verstimmung an. 

Druck und Suggeation Bernheims rufen mit Leichtigkeit Schmerz am 
Schwertforteatz hervor. Rein suggestive Arznei erzeugt den verlorenen Nachtschlaf, 
^ hypnotische Sitzungen (Somuambnlismus) heben den Schmerz auf, rufen aueh Appetit 
r und stellen das Uleiohge wicht wieder her. 
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Fall 43. (Beob, LXX). 45 jiibrig:erZiinniermaleT;BleiintosioationinitiiervS8em 
SymptoniQD, Abdominal achmerz ohne Kolik oder Constipation. schmerzhafte Empflnd- 
lichkdt am Thoi-ai, aiihaltendet KupfBchmerz, Hyperästhesie im unteren Theil der 
Unterschenkel, die Empflndang von Brand aohienen Bernheim Sjraptomi 
satumineu Neuropathie oleae erhebliche organische Ijaeaion zu bilden. Suggei 
8 Sitzungen (tiefer Schlaf; konnte die nervliaen Erschein ungeu beseitigen und vlilligia j 
Heilung herbeiführen. 

Fall 44. (LXXI). Neu rasthenisohe Beschwerden eines 38 jährigen TagelUhners 
nach Influenza. (Stimkopfschmerz, Ämeisenlanfen, Beissea in den Lenden und Hand- 
gelenken, OhrensauSRn) in einer hypnotischen Sitzung (SumnambülisniUHl anfgehoben. 

Fall 45, {LXXm. Nach Influenza bei einem 49 jährigen Tagelöhner zurück- 
gebliebene Eopf- und Uagensclun erzen irerden in 4 bypnotiachen Sitzungen (tiefet I 
Schlaf) beseitigt. 

Die im Vorstellenden mitgetheilten easiiistiaehen Notizen über Sng- 
gestivbehandlimg Neurasthenischer werden am Schluss dieses Kapitels 
nocli ergänzt werden durch eine statistische Uebersiclit über ähnliche 
Fälle, beobachtet von anderen Autoren. Im Nachfolgenden nun gebe 
ich einen kurzen Ueberblick über meine Beobachtungen und behalte ] 
mir die Ausführung einzelner Krank ougeschichton an anderer Stelle vor. 

Fall 46. (Beob. I des Antors). 5fi jShriger Arzt. Neurastheniscb hypochon- j 
drische Beschwerden, Paraeathesieen, Farcht geiste«krauk zu werden. Kommt in 
leichte Somnolenz. VorübergeJiende leichte Beaserung in 2 Sitzungen. 

Fall 47. (Beob. II des Autors). 42 jähriger Privatier. Hochgradige Reiz- 
barkeit, Energielosigkeit, Kopfdruck, Schleimhauthyperümieen. Gemüthliche Depression, I 
IdioajTikraaieen. Intestinale Störungen in wechselnder Art. Patient ist erblich be- | 
lastet, dennoch gelingt die Ahsuggerirung jeweilig bestehender Symptome 
entschiedenem Erfolg. Er kommt in ien Znstand der Hypotaxis nnd wurde i 
Sitzungen behandelt Allerdings Besserung immer nur TorUbergehend. Hindernde j 
Antosnggestion der (Sefährliehkeit des hypnotischen Verfahrens. 

Fall 48. (Beob. HI des Autora). 27 jähriger Kaufinann, erblich belastet, j 
Allgemeine Neurasthenie, Spannung und Druck im Kopf. Völlige Arheitsnnföhigkeit. 1 
Energielos, deprimirt. Spinale Symptome, Gastrische Beschwerden. Grosse Ab- j 
magemng. Hanptklage seit mehreren Jahren: Ohrensausen in Verbindung mit Angst- I 
geffthlen, atört den Schlaf imd macht den Patienten verzweifelt. Auf Hypnotisirung 
tritt Somnambulismus an. Wesentliche Besserung in 27 Sitzungen. Auch das Ohren- 
sausen weicht der Suggestion ganz und Patient kann körperlich gekräftigt und geistig- 
frischer seinen Beruf wieder aufnehmen. IVi Jahre dauert der Erfolg an. Vermögens- 
verluat bringt den Patienten in den alten Zuatand zurück. Von Neuem Suggestiy- 
hehandlung, der es nun gelingt, die unangenehmen Symptome für den Patienten zu 



Fall 49. (Beob, IV. des Antorsl. Hochgradige Cerebrale Irritaüon hei einem 
38 Jahre alten Kaufinann in Folge nnglilcklicher Liebe. Trübe gemüthliche Depression, l 
Selbstmordgedanken. Trostlose hypochondrische Verstimmung, Absolute Schlaflosig- j 
keit. Geschädigtes Selbstvertrauen, liebte die Frau eines anderen, Hemmtujgaror- I 
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gfinge. Glaubte die Fran nicbt glU<:klich maclien zii kSnnen. Uuthlos, unentBchlossen, 
verzagt. Eann aeine Gedatiken nvf uichtB anderes lenken. Hypnotisirnng^ersuche 
aller Art (auch Ueberfilhning des Nachtschlafes in die Hypnose) schlagen fehl. 
8 vergebliche Sitznngen. Die w-büegslith m Stande gekommeoB Heiratli mit jener 
Frau crlnsBle den Patienten aus seinen Qualen. 

Fall 60. (Bt:üb. V des Autors). Patient 48 Jahre alt, Neurasthenie nach 
schwerer Operation. Oro.sse Ermüdung3]ihänomene Paychische Depression. Taedinm 
Titae. Hypochondrische Selbstqu&lerei. Berufsunf^iig, Beklemroungggefllhle, gesteigerte 
SehnenreSeie. Furcht vor Ohnmächten und Erkältungen fesselt den Patienten schon 
•/, Jabr ans Zimmer. Gesunkener Muakeltonus. Hvperhidrosis. Vertauhnngsgefilhl, 
Paralgiache Beschwerden in der PraeeordialgegeDd. [ligestive Beschwerden. Herum- 
ziebeude Neuralgieen etc. Patient kommt in das Stadium der Hypotaxis und wurde 
in 35 Sitzungen erleblich gebe&aert Gewichtszunahme 10 Pfund. Patient kann 
sich jeder Witterung aussetzen und ist auch sonst mehr im Gleichgewicht. Als 
gebeflserC entlassen. 

Fall 51. (Beob. VI des Autors). Kaufmann 29 Jahre alt. Neben neurasthen, 
Beschwerden hochgradiger Erregbarkeit, Stimmungsanomalieeu, dyspept. Beschwerden, 
gestörtem Schlaf besteht Sclireibkrampf, Pronationskrampf des rechten Vorderarmes 
nnd Intentionstremor. SensibüitSt intakt. Andere Heilmethoden ohne Erfolg, in 
15 hypnotischen Sitzungen (Hypotaxis) eutachiedene an den Schriftproben vom ersten 
und letzten Tage der Behandlung deutlich erkennbare Besaernng. Spätere Nachricht; 
Tom Patienten über die Daner der Beaserung erfolgte trotz Verabredung nicht. 

Fall 52. (Beob, VII des Autors). Dame von Stand 48 Jahre alt. Neurasthenie 
mit yorspringenden spinalen Symptomen. Heftige Schmerzen in der Kreuzgegend and 
abwechaelnd höher nnd tiefer. Dyspepsie nnd meteoristiache Anftreihungen. Patientin 
braucht Morphinm gegen die Schmerz eu. Absolute Schlaflosigkeit. Hochgradige 
Hyperaesthesie. fiedürfnisa nach Stimulantien. Erhehliche Beaaerung in B8 Hjp- 
noaen (Hypotaxia). 

Fall 5.^. <Beob. VIII das Autors*. Schwere allgemeine Neurasthenie hei einer 
32 jährigen Lehrerin. Hochgradige Abmagerung, Kopt'dnick und Gedächtnisschwache. 
Bemfsuntabig. Tiefe Geniüthdepression. Anthropophobie, Agrypnie. Fliegende Neu- 
mlgieen, Spinalirritation, gastrische Symptome etc. Wird mit 98 hypnotiacheu Sitzungen 
(Somnambulismus) behandelt. GewichtazunEihme in 4 Monaten nm 7 Pfund (84auf91} 
Schlaf hergestellt, schläft auch mehrere Monate wSthreud einer Pause in der 
Behandlung auf Amulett regelmässig 5 — 6 Stunden. Nach 4 Monaten RUckgang 
auf 4 stUndigen Schlaf. Nach T monatlicher Behandlung gebessert (auch in Bezog 
anf die übrigen Symptome) entlassen. 

Fall 54. (Beob. IX dea Autors). Bß jährige Dame. Myelastbenische Sj'mptome. 
Qemüthlicbe Reizbarkeit, hypochondrische Neigung, leidet seil 30 Jahren an Schlaf- 
losigkeit. In 26 hypnotischen Sitzungen (Somnolenz) wird durch Suggestion 21 Mal 
ein länger ala 3 atündiger Schlaf erzielt (bis zn 6 Stunden maiimum). Patientin als 
erheblich gebessert entlassen. 

Fall 55. (Beob.X des Autors). 32 jähriger Stud. med. durch Ueberarbeitimg 
für dna Examen aeit 3 Wochen erkrankt an doppelseitiger Cephalalgie, Unfilhigkeit zur 
Arbeit, Appetitlosigkeit, Schlafmangel und paychischer Erregung. Kommt in tiefen 
Somnambulismus und wird iu einei Sitzung von seinenBesch werden befreit Erfolg bleibend 




98 



Zeitäc.lij'ift für Hrpnutiämua. 



Fall 56. (Beob. XI des Autorsl, Seit 10 Jahren bestehende und erfolglos 
behsodelte Neurasthenie cerebrnspinatis eines Stud. med, (31 Jahie alt) mit ÖT Sitzungen 
(SomnambuliBinus) bypnotiaeh beliandelt, 80 daas Patient nnter dem Einilass der 
Suggestion wieder zu arbeiten im Stande war nnd das ätaataexamen bestand. Patient 
ist im wesentliuhen seit 2 Jahren geheilt gehlieben. 

Fall 57. IBeob. XU dea Autora). Kaufmann 24 Jahre alt. Seit Vi -JaliJ" 
nenrasthenisch, so dasa er bemfsnniShig wurde. ScbwäohegefülJ, Kopfdraok, Gemftths- 
verstimmDiig, dyspept. Beschwerden, leicbte Ermüdbaik eit bei der geringsten geistigen 
und körperlichen Arbeit. Fahles Aussehen, Schlaf geatürt, Palpitstionen, Patient 
kommt in tiefen äomnambntiamns und wird in 37 hypnotischen Sitzungen rollkommen 
hergestellt. Gewichtszunahme in der Behandlung U Pfund, Uebt seitdem seinen 
fieraf in vollem Umfange aus und stellte sieh nach 8 Monaten ala bleibend geheilt vor. 

Fall 58. (Beob. XHI des Antora). Ingenieur 32 Jahre alt. Myelasthenia mit 
seit 12 Jahren bestehender Sthlaüosigkeit. Wird leicht somnolent nnd erzielt in. 
i Sitzungen nur leichten vorübergehenden Erfolg. 

Fall 59. (Beob. XIV des Autors). 24 jähriger Bildhauer. Schmerz und Druck 
im Kopf, leichte Ermüdbarkeit, nnfehig zur Arbeit, verstimmt, aebr erregbar. Obsti- 
pation wechselt mit Diarrhöe. Unnihige Träume, Hchlaf gestört, erbliche Belaatung. 
Stuhl tritt auf Suggestion regelmässig zur angegebenen Stunde ein, Schmerzen 
beseitigt, auch sonst in 5 Sitzungen ( äomnambnlismus) wesentlich gebessert. Ein 
si^terer Brief bestätigt die Dauer des Erfolges, 

Fall 60. (Beob. XV des Autors). 26 jähriger Lebemann. Nenrasthenisch 
durch sex. Exesse. Energielos, uuftUug das Bett zu verlassen, Benommenheit des 
Kopfes, psychische Impotenz, trübe Stimmung, Tachvcardie. In 3 hypnotischen 
(leichte Somnolenz) ganz vorübergebender Erfolg. Patient hat nicht die Energie, die 
Kur fortzusetzen. 

Ftdl 61. (Beob. XVI des Autors). Schwere cerehrospinale Neurasthenie' bei 
einer 38 jährigen Dame. In Folge von Onanie und erblieher Belastung. Aatfinopie. 
Bekleraniong, Spinalirritation, Mattigkeit, Sclireckhafte Träume, Aogatgefülile nnd 
Zwangsvorstellungen sexuellen Inlialts. Anthropophobie (Patientin schliesst sich ein 
und meidet jede Begegnung mit Menschen) Eif ersuch taideen mit sex. Inhalt gegen 
ihren Majin. In 37 Sitzungen (Somnolenz) wurden die Symptome gemildert oder 
beseitigt (a. B. die Anthropophobie, Zwangsvorstellungen). 

Fall 62. (Beob, XVII des Antor>. Beamter 54 JaJire alt, Neurasthen. aeiu- ■ 
alis in Folge von »es. Eseaseu in der Ehe. Zahlreiche achwäebende Pollutionen im 
Schlaf mit begleitenden Träomen sexuellen Inhalts. Ermüdung und Schwere in 
den Beinen, Schmerzen in Lendengegend des Rückgrats, Depiimirte Stimmung, 
Hoffnnngalos. 30 hypnotische Sitzungen (11. Stadium) ohne Erfolg für sein Leiden. 

Fall 63. (Beob, XVIII des Antois), Beamter 35 Jahre alt, Hyperaesthesia 
retinae mit anderen neurastbenischen Symptomen. Hochgradig empfänglich fUr Sug- 
gestionen in's motor. Gebiet, unempfänglich fUr solche in's sensible. (Stadium II,) 18 
hypnotische Sitzungen ohne Erfolg. 

Fall G4. (Beob. XIX des Autors^. Bedienter, 50 Jahre alt, mit zahlreichen 
nenraatben. Beschwerden, Angatgefühlc, Beklemmungen, Stömngen des Schlafes, 
Appetits, der Verdauung, deprim. Stimmung, Gedächtnisschwäche, vaaomotor. Er- 
Boheinangen, Tachycardie etc, In 23 hypnotischen Sitzungen (Somnolena) wesent- 
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lieb gebessert, Gewitbtszunakmti tim mehrere Pfand. Er betrachtet sich uach Ent- 
lassung ÜB geheilt laut Danke sbrief und IJesa sich siiäter einige wiederkehrende Symptome 
erfolgreioh abaaggeriren. 

_ Fall H5. (Beüb. XX des Autors). Sind, med. 22jillirig. VBBoniolor. Neurose. 

fcDnmotivirtfls Errüthen mit Ajigatgefiiblen. Deprim. Stininiimg. Nosophob, Auffassung 

Wies Leidens. 3 hypnotische Versnche (im nten Stadium) vermochten nicht dns Leiden 

Bku beseitigen. 

■ Fall 66. (Beob. XXI des Autors). 27jShriger BrHuknecht mit nenrssthen. 
B^rscbeinangen naeb Inflnenza. 8timmimg g'cdrOclit, Schlaf nnd Appetit schlecht 

■ Kopfschmerz. In 2 Sitziingen wird Patient fsüuinarabul) geheilt. Auf die Suggestion 
■■der 2ten Sitzung trat ein so kolossaler Appetit ein. dass Patient riesige Portioiien 
Bzwei mal nm 3 Ulir und um T Uhr zu sich nahm, worauf Erbrechen folgte. Patient 
■'Hieb aber trotz dieses Nafhapiels gesund. 

I Fall Ö7, (Beob. XXII des An(ors). 25 jähriger cand. med. im Staatseiamen 

■ erkrankt in Folge Ueberarbeitung an Neurasthenie. Beobachtet seinen Herzschlag, 
K Eingenommener Kopf. Muthlosigkeit, gänzliche ArbeitsnnfShigkeit, Zerstreutheit, 
K Schlaf- und Appetitlosigkeit, leicht ermUdbar, verstimmt. Unterbrechung des Examens 

■ nnd 4 hypnotische Sitzungen (Eypotaxis) fuhren das gestOrte Oleichgewicht herbei, 
KPatient stellt sieb noch Entlassung als geheilt vor, beendigt sein Examen und steht 
VMit länger als 1 Jahr in der Praxis, ohne dass ein Rückfall eintrat. 

I Fall 68. (Beob. XXm des Autors). 26 jährige Näherin. Deprimierte GemUths- 

P Stimmung mit zwangsweise auftretenden Henunungsvorstallnngen, dift sie an jeder 

■ .Arbeit verhindern. Kopfweh, nnruhiger Schlaf, energielos, Angstzustflnde. Patientin 
I Terelit in Somnambulismas und wird voUst^dig In .^8 hypnotischen Sitzungen ge- 

■ heilt. Sie ist seit Entlassung heruMcb thätig und wurde, wie sie mir 2 Jahre nach 

■ Entlassung bestätigt, nie mehr dorcb Zwangsvorstellungen belästigt, 

r Fall 69. (Beob. XXIV des Autors), Beamter 30 Jahr alt. Hochgradige Er- 

schöpfung, Kopfdniek, Schwfichegefühl, Paralgieen, Tremor, gesteigert« Reflexe, aath- 
matische Erscheinungen, Dyspepsie, nosopliob. Ideen etc. Verfällt in Somnamhulismns 
nnd wird mit 65 hypnotischen Sitzungen, wobei die Suggestion sich mit Erfolg gegen 
die jeweiligen Beschwerden richteten, behandelt. Gebessert entlassen. 

Fall 70, (Beob, XXV des Autors). 24 jähriger Bildhauer erkrankte an Nen- 
taathenie in Folge von Schreck. Ein alter Mann presste den Patienten im Todes- 
kampfe an sich. Er fUblt sich unbehaglich, hat Angst^ustJinde nnd Zwangsempflndungen 
und -Vorstellungen, Zwangsgefiihl, dass seine Braut ihn nicht liebe etc. Trotz Anto- 
suggestion, refraktär zu sein, verfällt Patient in Hypotaxis nnd wird in 8 Sitzungen 
von den Beschwerden befreit. Nach 1 Munat bestätigt er seine Heilung. 

Fall -71. (Beob. XXVI des Autors). Kaufmann 3fi .lahre ait. Sehr raissmutig, 
voll Autosuggestionen nnd nosophob. Ideen. Autosuggestion, in der Hypnose Schmerz 
EU empfinden. Nach 6 Versuchen Abhnicb der Behandlung wegen Unempfänglichkeit. 

Fall 72. (Beob. XXVn des Autors). Beamter as Jahre alt. Schwere Neu- 
rasthenie. Hochgradige Abmagerung, Furcht vor <!)hnmac.ht«n, SchlaganfaU. Sensible, 
motorische, spinale nnd cerebrale Symptome. Zu bemerken; Clanatrophobie (Patient 
in der Mitt« der Strasse) Piircbt, mit der Eisenbahn zu fahren, über Brflcken 
zn gehen etc. Patient wird 10 mal hypnotisirt (kaum Somnolenz), Im üebrigen 
elektrisch, hydropatbiseh und psychisch im Wacbzustande mit nur geringem Erfolge 
behandelt. Vi Jahr auf das Land gescbickt. 
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Fall 43, (Beob. SXVIIl des AuturB>. pHtieötin 3(1 .lahre Bit angeatfiUt in 
einem Bildergeschftft. Deprim. Stimmmigen. taed. vitae, K<)pfweh bei Anätrengungen, 
Schwindel, Drnck im Hinterkopf. Paralg. Empfindungen in der Praecordialgegend. 
Schlaf unruhig. Hämiiglohinsrehalt 80''/o. Tiefer Soninamljnliamns. In Ö Hypnosen von 
ihren Beschwerden befreit. Heilnng andauernd, bestätigt nach 1 Jahr. 

Fall 7t (Benb. XSIX des Autors). Patient Offizier a. D. 38 Jahre, Medicin 
atudirend. Neben anderen nenraathen. Beschwerden besteht Scheu, Leichen zu be- 
riihren. Fnreht vor dem Praepariren. Beim Gedanken daran Ekelgefühle; Schlaf gestört, 
Bchlaflos vor dem Tage des ersten Versuchs. In Hypnose (Hypotaxis) wird die 
Furcht absuggerirt (1 Sitzung). Patient empfindet keine Scheu mehr und bleibt ver- 
schont vun ähnlichen Gefühlen. 

Fall 75. (Beob. XXS des Autors). Lehrer 35 Jahre alt. CerebrospintU- 
neurasthenie. Abneigung gegen Hypnose. Ein Versuch, (leichte Somnolena) bleibt ohne 
Erfolg. Er wird nun elektrisch behandelt. 

Fall 76, (Beob. XXXI des Autors), Sexuelle Neurasthenie hei einem erblich 
beinsteten Kaufmann (34 Jahre alt) in Folge exessiver (Inauie. Gedächtniss ge- 
schwächt. Grosse Mattigkeit, Spinalirritation, Anthropophobie. Priapismus. In 12 
Sitzungen (Hypotaiis) mit vorübergehendem Erfolg behandelt. 

Fall 77. (Beob. XXXII des Autors). Neurasthenie es abstinentia bei einem 
25 jahrigen Gelehrten. Zahlreiche schwächende Pollutionen im Schlaf mit der Vor- 
stellung Ton Umarmungen. Gedflchtniss hat gelitten, Kopfdruck. leichte Erregbarkeit, 
Spinslirritation, Hyperaesthesie der Eichel, Tachyoardie. Zahlreiche lästige Erektionen. 
Arbeitsffihigkeit alteriert. In 8 hypnotischen Sitzimgen (Soranolenz) Benihignng 
erzielt, Patient hat sittliche Bedenken, den Coitna ans^nftlhren imd damit die Ursache 
seines Zuatandes zn beseitigen. 

Fall 78. (Beob, XXXIII des Autors). 49 jährige Dame, durch den Tod ihrea 
Gatten neurastheniach geworden. Seitdem gemüthlich verstimmt. Schlaflos, mtide, 
enei^elos. Daneben Dysaeathesie, Theilnahmalosigkeit etc, Wird wegen Schlaf 
loaigkeit behandelt. In 24 hypnotischen Sitzungen tiefes Engourdissement ond 
Nachtachlaf erzielt von durch achnittlich 5—7 Stunden (ausnahmsweise 3 Stunden). 
Gebessert entlaasen. 

FaU 7tt. (XXXrV des Autors). Stud. phil. löjährig. In Folge von Onanie 
neurasthenisoh. WillenschwSche. Leichte geistige Etmlldbarkeit. Hern munga Vorstellungen 
Trieb nur Onanie mit Erfolg absuggerirt, Arbeit afähigk ei t gekräftigt. Patient k(mnte 
nach 12 Sitzungen (Hypotasis) als befreit von seinen Beschwerden entlassen worden. 

Fall 81). (Beob, XXXV des Autors). Universitiitsprofessur. S4 Jahre alt, 
Neurasthenie in Folge geistiger UeberMbeitung Leichte Erschilpfbarkeit, Herz- 
alpiutationen, unruhiger Schlaf, lästige asthmatische Beschwerden Patient ist trotz 
3 hypnotischer Versuche imempfilnglich nnd wird darauf elektrisch behandelt. 

Fall 81, (Beob XXXVI des Autors). 34 jähriger Künstler, erblich belastet. 
Furcht in geschlossenen Räumen au weilen. Angatzuatände. Furcht allein zu sein, mit 
der Eisenbahn zu fahren. Traurig, Zwangavoratellnngen. dass er verrückt werde etc. 
In 32 hypnotischen Sitzungen (Stad II") vi^rd Patient bedeutend gebessert. Die 
Saggestion giebt ihm das Gleichgewicht wieder, 

FaU 82. (Beob, XXS\TI des Autors). 34jähriEe8 FrSulein leidet seit 12 
Jahren an neuraathen. Asthenopie (jedoch ohne Einengung der Gesichtsfelder). Jede 
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Angenarbeit unmöglich. Versuch zu lesen ruft heftige Kopfschmerzen hervor etc. 
Eine Reihe subject. Sj^mptome. Sie wird in 65 hypnotischen Sitzungen vollständig 
geheilt (Somnambulismus) und ist nunmehr seit 8 Monaten (ohne Rückfall) aus der 
Behandlung entlassen. 

Fall 83. (Beob. XXXVm des Autors). 34 jährige Klavierlehrerin mit hoch- 
gradiger Neurasthenie auf Grund erblicher Disposition, hochgradige Reizbarkeit, 
psychische Depression, Aufgabe des Berufs, Schlaflosigkeit, allgemeine Hyperaesthesie 
Sensible und viscerale Symptome. Nach 30 hypnotischen Sitzimgen (Stad. II) bedarf 
Patientin keiner ärztlichen Hülfe mehr. Sie hat gelernt, Herrin ihrer Krankheits- 
gefühle zu werden und übt den Beruf wieder aus. Wesentlich gebessert entlassen. 

Fall 84. (Beob. XXXIX des Autors). 60 jähriger Kaufmann mit cerebralen 
Symptomen. Wie gelähmt, gehemmt in jeder Arbeit. Angst, deprim. Stimmung 
Unruhe, Dysaesthesie, gestörter Schlaf. In 22 hypnotischen Versuchen (Stad. II) ohne 
wesentlichen Erfolg behandelt. 

Fall 94 (Beob. XL des Autors). Kaufmannsfrau, 28 Jahre alt. Traurigkeit, 
Reizbarkeit, Agoraphobie. Hypotaxis. 6 hypnotische Sitzungen. Wesentl. Besserung, 
Patientin geht über Plätze. 
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Literaturbericht 

von 

Dr. med. Albert Moll in Berlin. 



(Fortsetzung*) 

Von den zahlreichen Arbeiten, die uns Delboeuf lieferte, bot noch ein 
besonders medizinisches Interesse eine, die er gemeinsam mit zwei Augenärzten 
von der Lütticher Universität, mit Nuel und Leplat, veröffentlichte. Sie führt 
den Titel: „De l'fitendue de Taction curatif de l'Hypnotisme", Paris 1890. Es 
handelt sich hier wesentlich um zwei Fälle, die durch hypnotische Suggestion 
ausserordentlich gebessert wurden. In dem einen Falle lag eine syphilitische 
Retinitis und Neuritis des nervus opticus vor; die Sehschärfe war auf beiden Augen 
ausserordentlich herabgesetzt. Am Hintergrunde des rechten Auges wurde noch 
ganz besonders Verengerung der Arterien und Venen festgestellt Durch längere 
Zeit fortgesetzte hypnotische Suggestionen gelang es, die Sehkraft auf beiden 
Augen dauernd zu vermehren. Ebenso wurde ein vorher gemessenes centrales Skotom 
vermindert. In drei Sitzungen war eine so bedeutende Besserung desselben erzielt, 
dass eine genaue Messung überhaupt nachher nicht mehr möglich war. 
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Was ilen zweiten Fall lietrifft, so handelt es aicb um ein Mädelien, bei dem 
eine gendnc Ophthal moBkopinclie Unterenohnnff infolge hochgradiger Titthong der 
Comeanichtraögiich war, beiderseits waren die Polgen einerintersti teilen ■parenohymatöBen 
Keratitis zujückgebliebeu und die Gesichtsfelder ansserordentlith heschiÄnkt. Auch 
hier wurde durch Suggestion, wie man aiis den beigefügten Zeichnungen ersieht, 
eine wesentliche Besserung erzielt. Es scheint, dasa auch in letzterein Falle die 
Ketina miterkrankt war, mid nach der Schlussnotiz der interessanten Arbeit nimmt 
Delboeuf dasselbe an. 

Der Verfasser will gar keine weiteren Schlüsse ans seinen Beobachtungen 
ziehen; aber er nimmt offenbar an, daes dnrch die Suggestion Geweben, die im 
Absterben begriftfen sind, die Fnnktionsfaliigkeit und Lebensfähigkeit wiedei'gegebeo 
werden kann. 

Unter den weiteren Arbeiten Delboenfs erwähne ich das Buch „Le Magne- 
lisme Hiiimar Paris 188H. In dem ersten ThcLl des Bui-hea gieht der Verfasser auf- 
fübrliche Mittbeilungen über die Schule der Salp&triöre und die tou Nancy. Er geht 
sodann zu einer längeren Beschreibung der Klinik von Dr. Lifibeault ober, die 
mit grosser Lebhaftigkeit dargestellt ist. Besonderes Interesse hatte Delhoeuf gerade 
filr die Medizin gewonnen, obwohl — wie er erzählt — eine medizinische Zeitschrift 
seine Arbeit „L'Origine des effets curatWs de Thypnotisme" nur mit Lächeln auf- 
genommen hatte, zumal da Delhoeuf ja nicht Arzt wht. Auob die Klinik yon 
Bernheim wird von Delhoeuf genauer berücksichtigt; doch will ich auf diesen Theil 
des Buches hier nicht ausführlich eingehen. 

Delboenf kommt am Schluss dieses Kapitels darauf zu sprechen, ob ea vor- 
theilhafter sei: dass sieh der Kranke einer Suggestion erinnere, die ihm im hypno- 
tischen Zustande gegeben sei, oder dass aie vergessen werde. Nach seiner Annahme 
mnss man sich nach den Umständen richten, Wenn es nicht gelingt, in der Hypnose 
das von dem Patienten gewünschte und verlangte Hesnltat herbeizuführen, dann ist 
es das Beste, Amnesie herbeizurufen; andererseits ist es gut, den Kranken nach dem 
Erwachen sieh der Vorgänge während der Hypnose erinnern zn lassen, wenn man 
ein gutes Resultat erreicht hat, wenn es z. B. gelungen ist, ein vorher gelähmtes 
Glied bewegen zu lassen. Falls sich der Arzt in dieser Weise nach den Umständen 
richte, könne es nicht gnt vorkommen, dass dus Vertrauen des Kranken verloren gehe, 
Delbocuf ist, wie er in der vorliegenden Arbeit auseinandersetzt, der Ansicht, dass 
jeder Mensch, wenn man nur den richtigen Momeut zwischen dem wachen Zustande 
und dem Schlafe wählt, den höchsten Grad der Suggeslibilität darbietet: dieMagne- 
tisimng sei Ißdiglich die Kunst, diesen Zustand künstlich entstehen zn lassen und 
besonders, ihn zu verlängern. 

In dem letzten Kapitel bespricht der Autor Busflihrlich die Ansicht Vim Lifigeois 
über kriminelle Suggestionen; Delhoeuf weicht von Lifigeois hier wesentlich ab. 
Während dieser der Ansicht ist, ea sei nichts leichter, als Hypnotische Verbrechen 
begehen zu lassen, macht Delhoeuf hiergegen begründete Einwürfe. Schon aus 
praktischen Gründen, meint er, wird mau die Hypnose nicht leicht dazu benutzen, 
weil sich doch sehr häufig ein gan^ unvorhergesehenes Moment einstellen könne, das 
die Ansfühnmg des Verbrechens verhindert oder dessen Entdeckung zn sehr erleichtere. 
Aber ganz abgesehen davon, ist nach Delhoeuf auch sonst die Ausfuhning keines- 
wegs leicht. Er erklärt, dass er in Bezug auf Thiere sehr human gesinnt sei ; er ist 
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est Dlitirzengt, doRS er im hj^notiachen Znstaaile nicht dazu gebracht werden 
Ulöane, Thieren wehe zu tliun, die er tiesoiiders liebt. Aber et fUgt selbst hinzu, er 
rfcOimtB vielloicht eine Kri>t£ toten, wenn mEin ihn glauben mache, dasg das Tbier eine 
■ Schlange sei, die er nicht besonders liebt. Es ist aui'h meine Ansicht, dasa wenn 
a aolcher Weiae bei dem Hyimotisirten eine falsche VomuBsefsung erwecken 
I kann, dann auch eine kriminelle Soggeotinn mit Erfolg selbst bei ethisch nicht 
I defekten Personen wird gegeben werden kilnnen. 

Belboeuf ist untur den wissenschaftlicben Furschem einer der wenigen ge- 

n. die fitr die Freigebimg hypnotischer S<^a[istellungen eintraten, deren Beschränkung 

' den genauDten Forscher nicht selten vemB-biäate, das Wort zn ergraifen. Zeugniss 

davon legt sein "Werk ab, das den Titel fuhrt „L'Hypnoti^nie et la Liberty des 

representatiuns publiques," LiögB 1888. Ilaa Werk ist in Forai von Briefen, die 

an den Abgeordneten Tliiriar gerii^htet wurden, abgefaast und bebandelt bauptääch- 

Hin auH dem Titel ersiebt, die Freiheit der Oifentüchen Schiiust«Unugen, 

^■wobei der Autor auf verschiedene andre Punkte m sprechen kommt. Er erörtert ans- 

Ibrlich die Hefahren des Hypnotismua, luid nachdem er deren Üebertreibnngen fest- 

fest«Ut hat, erwähnt er, dass das Chloroform nicht selten einen allzu langen Schlaf 

s CMorofonnirten bewirke. Er erwähnt Fälle, die in Brüssel und in Ltitticb gerade 

1 Buch ansarbeitete, vorkamen. Trotudem, meint er. habe man bisher noch 

^cbt gehört, dass die Aerzte da.'< Chloroform fQr etwas ÜeberllUssiges erklärt hätten. 

leilBufig sei erwähnt, duss der eine von Delboeut aufgeführte Fall besonders 

l-wichtig ist, da es sieb um einen Patienten handelt, dem wegen emer kleinen Zahn- 

QieratioD nur eine imbedeutende Dosis Chloroform gegeben wurde. Schon ein oder 

[ywei Atbemaüge sollen den Tod herbeigeführt haben, la der Tbat ist 

1 Vergleich mit einem solchen Mittel und vielen anderen die GeitUirlichkeit 

mer Hypnose recht unbedeutend, 

Besonders scharf wird in dein gemannten Werk Lombroso angegriffen, der 
r Zeit behauptete, dass die Personen, die von Donato hypnotisirt worden waren, 
Terschlimmerangen ihrer Nervenkrankheiten dargeboten hätten. Es sei nur erwähnt, 
1 die ganze Aufregung, die das Auftreten eines Berufsmaguetiseurs herbei- 
•■flÜirtjherllcksichtigenmusB, und dass eine Aufregung, auch ohne dass jemand hypnotisirt 
wird, gewisse Krankheitserscheinungen vermehren kann. Im übrigen wird leider 
auch sonst in Krankenhäuseru nicht imniei in der Wei.se, wie es sollte, eine Ver- 
schlimmenmg von Nervenkrankheiten verbindert.. Ja, es sind FSUe vorgekommen, 
, vo Patienten in Kriinkenhäusem zu Experimenten beuutjtt wurden, die eine wesent- 
liche Verschlimmerung der Erankheitsaymptome herbeiführten. Ich 
brauche wohl nur an Versuche, die auch in der Berliner Charitfi gemacht wurden, 
zn erinnern, wo man schwer nervenkranke Personen dazu benutzte, bei ihnen klinstlick 
eine Malaria zu erzeugen. Die Versuche sind erst vor wenigen iTahren angestellt 
worden. Ich bin selbstverständlich der Ansicht, dass man weder mit Malariagift noch 
f mit Hypnose in dieser Weise bei Patienten Krankhoitserscheinnngen experimentell 
^Jiervormfen darf. 

Um die Gefahren des Hypnotiamus als übertrieben zu erweisen, zeigt Delboeuf 

i weiteren Verlauf der Arbeit, dasa keineewega der Hypnotische ein vollständig 

jassives Individuum sei, er zeigt femer, dass nicht, wie häufig angenommen wird, 

Wfiet Hj'pnotische Frcujdsnggestionen nur für eigenes Himeizeugnis halte. Allerdings 
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L« hier, wie ich glaube, üelbueaf der Beweis nicht gana gelongen. D«^^l^^ 
Umstand, dess itiaii die Amnesie Tprschwinden laEsen kann, ist nirhl, wie Dellineuf 
anzunehmen scheint, üin Beweis dagegen, dass der BypuotiBthe ans eigenem Antriebe 
zu handeln gUubt, wii eine Fremdsuggestion ihn zur Unndlung drängt. Denn es 
wird dorh nur immer untrer gewissen Umständen, wie Delbuenf selbst Kugiebt, ditt 
Amnesie vernichtet. Immerhin hat Delbueuf darin recht, duss man in der künst- 
lichen Herstellung der Erinnenmg Mittel Uesitzt, die Gefiihreu der Amnesie «n ver- 
hindern. Für eine wirküfhe Gefahr hält hingegen Delbüeiif die suggestive Beein- 
flnsBiing von Testamenten, und zwar deshalb, weil hier das Schrill Block bestehen 
bleibt, der Verfasser über tut ist. wenn die Frage, ab er aus freiem Antrieb gehandelt 
hat, ziir Erürtenuig kuuinit. Immerhin glanht Oelhuenf, gerade hier sei diu< beste 
Mittel, vor snlcben schlimnien Folgen die Menschen zu nchfltKen, die Kenntnis des 
Hypnotismus, wie sie durch Sffentlithe Schaustellungen erzeugt würde. 

Aach in einem anderen Buche „Maguetiseurs et mMecins" Paris I89U, be- 
schäftigt sich Delhoenf eingehend mit der Präge der üffenilicben Schsnst^llungen. 
leh mOebte aber auf diese Arbeit nicht ausführlich eingehen, da sie einen mehr persnn~ 
liehen Streit, den Delhneuf mit Ladnme in Genf hatte, berührt. Ladame hatte 
sich ungünstig Ober den Berufs magnetia cur Donato anfigegprochtn und hatte sehr 
entschieden ge^en iitfentliche ^Schaustellungen sich gewendet. Es kam zu einem erregten 
Streit zwischen Delbueuf und Ladame. der auch bei dem hjiinoi iahen Kongress 
in Paris 188)1 zur Sprache kam. Infolge dieses Streites erschien das genannte Blieb, 
in dem Delbueuf den Nachweis Tersnrht, dass Ladame luid die Aer^te fast alles, 
was sie Über Hypnotismus veröffentlicht hätten, doch mir den Benifsmagnetiseuren 
und deren flffentlicbem Auftreten verdajikten. 



Mittheilungen vermischten Inhalts. 

Herr Prof. Bornheim in Nancy ist znin Ritter der Ehrenlegion ernannt 
worden. (Diese unserem Meister gewordene Auszeichnung, die nur allzulauge hatte 
auf sich warten lassen, begrüssen wir mit um so grösserer Genugthunng, als wir aus 
ihr wohl nicht mit Unrecht auf eiuen erfreulichen Wandel iu den Gesinnungen der 
ofßcielleu franzüsiaclieuEj'eise gegenüber d«ii suggeationistischenBeatrehungen schliesaen 
dürfen. Die Eedactiou). 

Mit Rücksicht auf die gerade in neuerer Zeit sich immer mehr häufenden 
AngrifTe auf den therapeutischen Hypnotismus, sowie auf die in verschiedenen Ländern 
z. B. Frankreich und namentlich Ruaslaiid (s. den auch iu dieser Zeitschrift, Jahrg. 
I, Heft XII mitgetheilten Ukas) durch Mi nisterial erlasse getroffenen Repressivmass- 
regeln gegenüber der therapeutischen Au-wenduiig der hypnotischen Suggestion durch 
Äerzte, hat sich die Bedaction dieser Zeltschrift speciell auf mehrfache ihr aus den 
Kreisen der unserer Sache warm ergeheaen russischen Collegen entschlossen, die be- 
kanntesten wissenschaftlichen Vertreter des Hypnotismus zu einem gemeinsamen 
Protest zu veranlassen. Sie hat sich an sie mit der Bitte um ihr Gutachten über 
den Nutzen und termeintlichen Oefabren des thetapeutischeu Hypnotismus sowohl 



Mittheiliuig:6ii vermischten Inhalts. 105 

« 

nach der ärztlichen als auch nach der juristischen Seite gewandt. Die gesammelten 
Gutachten sollen zunächst auf geeignetem Wege den Begierungen aller grösseren 
Culturländer unterbreitet werden, sodann aber auch in grossen Auflagen zunächst in 
deutscher, englischer und französischer, weiterhin auch in italienischer, schwedischer 
und spanischer Sprache im Buchhandel und zwar im Verlage des bekannten „Deutsches 
Verlagshaus Bong & Cie.", Berlin erscheinen. Da ein grosser Theil der um ihr Gut- 
achten angegangenen Herren die Bitte der Bedaction bereits in liebenswürdigster Weise 
erfüllt hat, wofür ihnen zunächst an dieser Stelle herzlichs1;er Dank abgestattet sei, 
so dürfte die Publication der Gntachtensammlung, die wohl von allen Anhängern der 
Suggestionstherapie mit . vieler Freude begrtlsst werden dürfte, schon in einigen 
Wochen bestimmt erfolgen. — 
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Den geehrten Einsendern, Autoren und Verlegern besten Dank! 

Die Redaction, 
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Bedactionella Correspondenz. 



Herrn Dr. L. in M. Die famose Arbeit dea Herrn Dr. Friedrii:!i, des früheren 
Ässiatenten des Herrn v. Ziemssen ist uns, wie Sie bms obigen ütternriacbeo Anzeigen 
ergeben können, bekannt. Si tacuisset, phiJosophns manaisaet! Herr Dr. Friedrich 
bKtCe ungerer Satbe keinen besseren Dienst leisten künnen, als indem er jenen Auf- 
satz publicirte. Dessen darf er scber sein, dass ihm von den verschiedensten Seiten 
der gebührende Beecheid ebenso gegeben werden wird, wie dies bereits der allzeit 
im Dienste nnaerer Sache znr Gegenwehr bereite Herr v. Schrenck-Notzing in seiner 
trefflichen, gleichfalls oben angezeigten Biocbüre gethau bat. Wir seibat gedenken in 
nnserem nächsten Hefte eingebend anf die Arbeit dej Dr. Friedrich zurückzukommen, 
die tu so hervorragender Weise die Kampfesweise nnserer Gegner nnd die ^ Stich- 
haltigkeit ihrer Einwendungen illustrirt. Sie zeigt so recht deutlich, wie die sonst 
so segensreiche Suggestion in den Händen eines ihres Wesens unkundigen, dilettirenden 
Stümpers Ge&hren heraufbeaebwören kann, TOn denen man sich sonst nichts tr&nmen 
läset, „Vernunft wird Unsinn, Woblthat Plage!" Uolleg. Gruas! 

Herrn Dr. V. P. in R. In unseren Mittheilungen vermiachien Inhalts sehen 
Sie Ihren Wunsch erfüllt. Colleg. Grass! 

Herrn Dr. R, in Z. Gutachten and Aufsatz sind eingegangen; letzterer, der 
unser ganzes Interesse erregt, selbstverständlich mit vielem Dank acceptirt soll bald- 
möglichst zum Abdruck gelangen, Pretindl. Grass! 
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Psychotherapie und Asthma 

von 

Dr. Wilh. Brfigelmann (Inselbad). 

(Schluss.) 

Das ist nun Dank der Lehre des Hypnotismus Alles anders 
geworden. Die wunderthätigen Geistlichen, Schäfer, Lehrer, Kräuter- 
weiber bis zum Hausknecht herunter ziehen alle an demselben Seil 
und werden, wenn unser Herrgott den Reichstag nicht erleuchtet, so 
dass endlich ein Kurpfuschereigesetz erlassen wird, ihr dunkeles Gewerbe 
auf Kosten Derer, die nie alle werden, noch recht schwunghaft weiter 
betreiben. 

Wir wollen diese traurige Thalsache aber geduldig in den Kauf 
nehmen, nachdem uns in der Suggestions- resp. Psychotherapie das- 
jenige Mittel geschenkt worden ist, welches berufen ist, diesem ganzen 
Treiben ein schliessliches Ende zu bereiten und zwar durch sein eigenes 
Wesen: die Macht der Ueberzeugung. 

Seit ich das Wesen dieser eigentlich recht alten aber dennoch 
für uns neuen Disciplin mir zu eigen gemacht habe, ist mein ganzes 
Wirken reformirt; während ich früher ebenso wie die Laien die Hülfe 
stets von aussen d. h. durch irgend welche Maassnahmen namentlich 
Heilmittel erwartete, weiss ich heute, dass die Suggestion und die, 
Erziehung der Psyche des Kranken in sehr vielen Fällen mehr, ja 
Alles leistet. Ich weiss, dass ich dem Kranken dadurch, dass ich ihm 
sein Selbstvertrauen stähle, eventuell wiederherstelle und den in Fesseln 
liegenden Willen wieder frei mache, einen weit grösseren Dienst erweise, 
als durch alle Medikamente und Badekuren. Während wir aber als 
tadellos arbeitende Aerzte früher doch nur die Hofifnung aussprechen 
durften, dass unsere Hülfe Heilung bringen würde, dürfen wir heute 
mit absoluter Gewissheit sagen, thun Sie Dies oder Jenes und Sie 
werden gesimd werden. Heute sind wir berechtigt dazu, denn wir 
wissen einmal was die Suggestion vermag und zweitens haben wir 

u 
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ein Recht, ja die Pflicht, Heilung zu auggeriren, sogar wenn wir | 
selbst nicht davon überzeugt sind. Früher wäre uns das als Schwindel ] 
erschienen, heute ist es eine wissenschaftliche Handlungsweise. 

Diesen Ausspruch recht sehlagend zu beweisen, möchte ich zwei 
Krankengeschichten sich gegenüLer stellen, welche in extenso in 
meiner Monographie über Asthma wiedergegeben sind. 

Im Jahre 1881, als ich noch von Suggestionstherapie keine 
Ahnung hatte, wurde ich auf den Rath des verstorbenen Collegeu 
Roh den-Lippsp ringe als vierzigster Arzt an das Krankenbett der schwer 
asthmatischen Gräfin X, nach Ostfriesland gerufen. Die Kranke litt 
ganz ausserordentlich, lag schon seit 11 Monaten permanent und hatte 
bereits im rechten Bein eine Coutractur acquirirt, so dass sie nur mit 
dem Plattlusa die Erde berührte. Sie war 42 Jahre alt, schon seit 
10 Jahren nicht mehr menstruirt und ein gewisser Grad von Hysterie 
nicht zu verkennen. Sie wagte sich nicht zu rühren, aus Angst, 
Asthma zu bekommen. 

Nachdem ich mich über die Patientin sowie die Umgebung I 
orientirt hatte und bcgi-iff, dass sie unter allen Umständen aus ihrem I 
Schloss heraus musste, sagte ich ihr, sie solle nur Muth fassen, ich 
wolle schon füi- sie sorgen etc., jedenfalls solle sie aufstehen, Sie 
erklärte das für unmöglich, sie "wurde einen Anfall bekommen, ich 
reiste dann wieder fort und sie säsee in ihrem Unglück etc. Ich 
erwiderte sehr ernst, dass ich nitht gewohnt sei, meine Verordnungen ' 
durch meine Patienten kritisiren zu lassen und ging hinaus. Nach 
einer halben Stunde meldete die Kammerfrau, die Gräfin wäre an- 
gekleidet, ich fuhr sie persönlich im Rollstuhl auf ihre Terraase, 
unterhielt sie und ihren Gatten von anderen Dingen, ersuchte den 
• behandelnden Collegen, die Kranke anderen Tags wieder aufstehen 
zu lassen und mit ihr 1 Stunde im Park spazieren zu fahren, liess 
sie darauf in einer Hängematte quer durch ein Eisenbahn coupe gespannt 
hierher transportiren und zwang sie hier, sich täglich immer mehr 
zuzumuthen. Ich brachte sie soweit, dass sie im kommenden Winter 
wieder ihre Stellung als Dame des Hauses vollkommen ausfüllte, 
konnte aber nicht hindern, dass sie allmählich Wahnvorstellungen sich 
hingab, welche auch Bchliosslich das Asthma wieder hervorbrachten. 
In einem furch terhchen Anfall machte eine Herzlähmung ihr ein 
plötzhches Ende. 
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Daas sie nach meiner ganz allgemein gegebenen Veraiclierung, 
i wolle für eie sorgen, asthmafrei blieb, war eine imiiowuBste Wach- 
suggestion meinerseits, welche ich mir nicht zu deuten wusste, wenn 
gleich ich auch den mir zufallenden grossen Vortheil resp. das blinde 
Vertrauen nach Kräften ausnutzte. Hätte ich aber die Suggestion alehre 
von heute gekannt, so lebte die Gräfin heute noch, denn ich bin gewiss, 
dass ich ihr alle Wahnvorstellungen und damit ihr Asthma weg- 
suggerirt haben würde. 

Im Jahre 1889 ward ich zu der Baronin Y. nach Sachsen 
gerufen. Sie war der Art asthmatisch, dasa sie eigentlich permanent 
gequält wurde. Als ich bei ihr eintrat, erzählte sie, es sei 
merkwürdig, dass, je naher die Stunde meines Besuches gekommen 
sei, um so freier sei sie geworden, und thataächlich hatte sie kein 
Asthma, Sofort gedachte ich meiner Gräfin aus 1881 und suggerirte 
unter diesen ganz ähnlichen Verhältnissen mit einer absoluten Sicherheit 
das Verschwinden des Asthjuas. Die nächste Nacht schlief sie seit 
langer Zeit zum ersten Mal und blieb genau bis zu dem von mir 
bestimmten Tag asthmafrei. Dann kam sie zur Cur. 

In diesem Fall forschte ich nicht mehr nach dem Zusammenhang 
meines wunderbar erscheinenden Erfolges; ich wusste vorher, dass die 
Suggestion haften würde imd aie haftete. Es kann sich dabei immer 
nur um das absolute Vertrauen resp. den blinden Glauben handeln. 
Beide Damen brachten mir beides entgegen, folglich war ihnen der 
Eflfect sicher. 

Wie eng und unzertrennlich mit den Wach Suggestionen die Psycho- 
therapie verbunden ist, bedarf wohl keiner Worte. Für den Praktiker 
handelt es sich bei letzterer ja doch vor Allem um die Erstarkung 
des Verstandes und die Disciplin des Willens und der Naturtriebe. 
Dass dies aber auf die Dauer nur an der Hand von Erfolgen erzielt 
werden kann, ist fast selbstredend, und so muss die Suggestionstherapie 
stets die Beschützerin der Psychotherapie sein. 

Das Asthma bietet nun der Psychotherapie ein weites Feld dar. 
Unter den, unter die Sammelrubrik Neurasthenisches Asthma zu 
zählenden Fällen giebt es eine Anzahl, welche nicht durch irgend 
nervösen Erreger inscenirt werden, sondern welche spontan entstehen, 
lediglich durch Wahnvorstellungen so drastischer Natur, dass dieselben 
einen lieiz auf die Athmungscentren «tabHren und so den Wahn in 
in die Wirkhchkcit übersetzen. Es sind das die Fälle, von welchen 
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ich in meiner citii-ten Arbeit in den therap. Monata-IIefteu sagte, 
machen «oh ihr Asthma selbst. Diese Form des Asthmas kann natürlich 
auch andere Formen corapliciren, eich aus ihnen als Folgezustände J 
entwickehi, kann aber auch wie gesagt, ebenso wie jeder audere Wahn j 
pl&tzlich entstehen z. B. dureli das Sehen eines heftigen Anfalles 
anderen Kranken. Die Kranken haben die fixe Idee, nicht athmen zu 
können, und solange diese Idee sie nicht verlftsst, können sie in der 
That nicht athmen, keuchen vollständig und malträitiren ihre Lungen 
solange, bis sich ein acuter Bronchialeatarrh entwickelt. Bekanntlich 
kann man einen solchen bei ganz gesunder Brust durch forcirte Athmung 
sehr schnell erzeugen und dann wird der Effect allemal zur Ursache . 
gestempelt, indem die Kranken allen Belehrungen immer wieder den ■ 
Catarrli entgegenhalten, als etwas greifbares Pathologisches. M 

Kommen diese Wahnvorsteilungen und in deren Folge der Catarrh 
recht häutig vor, so hat die kranke Brust gar nicht Zeit, sich von 
fliuem catarrhus acutissimiis zu erholen, ehe schon der nächste kommt 
und so wii'd natürlich ein chronischer Catarrh daraus, imd damit hat 
die Suggestion immer grössere Widers tAnde zu überwinden. Am 
schlimmsten sind die Fälle, in welchen die Wahnvorstellung sich mit 
einer bestimmten Zeit verbindet, denn dann kommt allemal eine höchst 
verderbliche Autosuggestion hinzu, wodurch die Suggestion immer ver- 
zweifelter wird. Z. B. nachmittags um fünf Uhr behauptet der Kranke 
seinen Anfall zu bekommen; sobald dann die Zeit herankommt, so 
denkt er sclion an gar nichts anders, als an seinen Anfall, er richtet sich 
schon darauf sin, geht in seine Stube, setzt sich in seinen Sessel, nimmt 
der Verordnung gviniss ein spannendes Buch zur Hand, ist aber mit 
seinen Gwlanken trotndpsson nur bei seinem Asthma. Gelingt es aber, 
gflegenllich ihn xn dfr Zeit jMsychisch so in Ansprueli zu nehmen, dass 
er wirklich nicht an sein Asthma denkt, so kommt er über die Zeit 
wog und omitblt nachhor sollist h{>ehst erstaunt, dass sein Anfall aus- 
gt>b!if>l)en sei. SellwtniWnd suggerirt er sich dabei, dass der Anfall 
morgen nun um so hefiigiT kommen würde, und morgen sorgt er selbst 
gaiiE gewiss dafür, dass dii'-s» Äiijuriwlion sich prompt erfüllt. 

lA'ichter sind dio Ffilic, in wolehon die Wahnvorstellung ganz 
plötjJich aber mit l&ngvren imrt^lmSssigt'n Zwisctieur&umen entsteht. 
Seltsam ist nur, dass die Krankmi tüno gewisse Aura haben und später 
j^ns boätimmt versichert), da^ ai« doit Aufall herannahen gefühlt 
h&tten, iUiulicl) wie die kouclihustonkrauken Kinder ihren Krampf. 
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[ese Aura lässt sich aber liäuHg coupiren, wenn man nur frühzeitig 

ng Kenntniss davon hat, entweder durch Wachauggeationen allein 

durch Verbindung der letzteren mit irgend einem Mittel. 

Im Anfang eines solchen ABthniaanfalles ist die Brust absolut frei, 

icbt das mindeste Geräusch ist vorhanden und am pneumatischen 

Lpparat werden tiefe ergiebige Athmungen ausgelöst, uud doeh keucht 

Kranke und behaupet, nicht athnien zu können. Es macht einen 

ihst verwunderlichen Eindruck, ein solches Phänomen sich entwickeln 

Ausser dem eben schon erwähnten durch die forcirten 

thmungen unausbleiblichen Catarrh, welcher den Kranken peinigt und 

ihm die Nachtruhe raubt, wird natürlich sein gesaramtes Nervenleben 

mächtig alterirt und so kommt er körperlich und geistig oft derart 

lerunter, dasa er zum Skelet abmagert und immer atiirmiecher nach 

üli'e verlangt. Daas eine solche aber nicht durch Luft oder Bade- 

Ten, nicht durch innere Mittel und Schwitzproceduren, nicht durch 

räuchern und inhaliren und am wenigsten durch locale galvanocauatische 

Eingriffe geleistet werden kann, versteht sich von selbst. Dergleichen 

Haassnahmen haben nur in soweit einen Wcrth, als sie sich gegen die 

'olgezualände richten oder als Träger einer Suggestion angesehen werden 

innen, Daa einzige, was ohne Suggeation wirkt, ist Morphium oder 

icain, wodurch die vorhandenen Krämpfe rsch ein ungen gewaltsam zu 

•den geschlagen werden. Das ist denn auch die ultima ratio, wenn es 

■auf ankommt, erst einmal Ruhe zu scliaft'en und Boden für die 

ihandlung zu gewinnen; es versteht sich aber auch leicht, weaalmlb 

'ade diese Kranken so leicht Morpbinisten werden. 

Die Behandlung dieser Kranken ist ein schweres Stück Arbeit 
id ist nur dann zu leisten, wenn man sich einer absoluten Autorität 
freut, was bekanntlich nicht allemal gelingt. 

Die Psychotherapie ist für die Behandlung der in Rede stehenden 
.tegorie von Astbma die Hauptsache und bezweckt in erster Reihe 
ielbewuaate Beeinflussung der Pa^-cbe des Kranken. Es ist ganz 
;enthümlich, welche Menge von Coul rar vor stell ungen gerade bei diesen 
luken vorbanden sind und fast in allen Fällen ist ein ganz abnormes 
'iderspruchs vermögen gegen alle Verordnungen, ja alle Belehrungen 
überwinden, welchea bei dem einen durch Schonung und Milde, 
anderen durch Strenge UTid nie ermüdende Ueberredung 
iBchädlich gemacht werden muss. Auf alle Maassnahmen antworten 
Kranken mit einem bedeutungsvollen „Aber" und können selbst 
überlegensten Arzt zur Verzweiftung treiben. 
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Sehr cliarakteristJBcli für diese Astlimatiker ist auch die zur 
getragene Angst vor dem Anfall. Während z. B. Nasalasthmatiker 
über ihre Nase scherzen küTinen und eine oft recht erbebliche Attaque 
mit Btoriscbem Gleichmuth ertragen, sehen wir diese neurastheni sehen 
Asthmatiker mit höchst verdriesslichem ängathchen Gesichtsausdruck, 
ja in Thränen einliergehen, iveil sie ihr „Pfeifen" haben. Dies letztere 
kann dann so gering sein, dasa man es kaum hört, sie greifen aber 
sofort zvj Strammoniumcigarette Jod oder Chloralmixtur etc. und meinen 
dem „unerträglichen'^ Zustand unbedingt ein Ende machen zu müssen. 
Wenn man ihnen dann klar macht, dass sie sich beherrschen und ihren 
Willen ein wenig gebrauchen inüssten, so sind sie allemal ungläubig, 
abweisend, ja sogar beleidigt und meinen, ob denn ihre ganze Krank- 
heit für Einbildung gehalten würde. Obgleich ihnen dann sofort ein- 
dringlich klar gemacht wird, dass von Einbildung gar keine Rede sei, 
sondern dass eben in dieser Angst der eigentliche Kern ihres Leidens 
zu suchen sei, wird das doch nicht geglaubt und immer wieder nach 
Heilmitteln verlangt. 

Ein nicht zu entbehrendes Hülfs- und Heilmittel ist auch bei 
diesen Asthmatikern die Hebung der automatischen Athmung am 
pneumatischen Apparat. Ua haben sie etwas Greifbares, dessen sich 
die Autosuggestion sofort bemächtigt, sie zählen jedesmal die Athem- 
züge, mit welchen sie einen Kessel Luft bewältigen und da selbstredend 
die Entleerung eines solchen mit der steigenden Hebung immer besser 
vor sich geht, so sehen sie darin einen greifbaren Erfolg. Der wirkliche 
Erfolg beruht allerdings weniger darauf, dass die Kranken besser 
athmen lernen — was natürlich ja auch recht begehrenswerth erscheint, 
als vielmehr darauf, dass die automatische Athmung weiterhin un- 
bewusst richtiger und normaler von statten geht Dank der täglichen 
Hebung und dadurch rückwirkend sich in dem Bewusstsein als eine 
bedeutende Besserung spiegelt; dies bewirkt aber grössere Beruliigung, 
Abnahme der Angst und bedeutende Stärkung des Vertrauens. 

Selbstredend kommt man auch oft genug in die Lage, durch 
die verschiedensten Mittel nachhelfen zu müssen, aber dieselben sind 
alle werthlos, wenn es nicht gelingt, dem Centralorgan seine perversen 
Functionen durch Psychiatrie eventuell Hypnose abzugewöhnen. 

Zum Schluss nun noch ein paar Krankengeschichten. 

Der oben erwähnte Land ger ich tsrath war ein ganz prägnantes 
Beispiel des psychischen Asthmas. Er war zeitweise ganz munter und 



I 



Wilii. Brftgelinaiiii. Psyohotiienpie vod Asthma, 

Biimete wie ein gesunder MeDscli. Plötzlich sagte er, indem er aeine 

tngebimg bedeutungsvoll ansah: jetzt bekomme ich mein Asthma; 

Wort nahm das Gesicht einen hochgradigen ängstlichen Ausdruck an 

sid die forcirten Athemzüge traten auf. Wenn man ihn dann durch 

ernstes und strenges Zureden und Hinweis auf seinen — allerdings 

ganz rudimentären — Willen, sowie seine moralische Kraft etc., also 

durch Waehsuggestionen hoch zu halten bemüht war, so gelang es 

Irohl, die Zeit des Anfalls bedeutend abzukürzen und durch dieses 

ich immer wiederholende Experimenl; kam er auch soweit, dass er 

lehrmals sich über seinen Anfall selbst ziemlich hinüberhalf. Indessen 

wurde immer wieder rückJällig und verlangte stürmisch nach 

■orphium, trrotzdessen ich ihm diese Sucht als unwürdig hinstellte- 

Er hatte gelegentlich noch zu Hause einen schweren Anfall; 

lötzlich hörte er auf der Strasse grossen Lärm und sah durchs Fenster 

zwei Pferde mit einem Wagen durchgingen und ein Kind uber- 

hbren wurde. Dies nahm sein Centralorgan der Art in Anspruch, 

1 dasselbe seine augenblickliche conträre Beschäftigung vollkommen 

ll^ergasB. Das Asthma war verschwunden. 

Hier hid ich ihn gelegentlich ein, mit mir und einem sehr 
gelelu^en und unterhaltenden Herrn spazieren zu fahren. Er meinte, 
_da8s dies nicht anginge, denn um t> Uhr bekomme er ja sein 
tetbma. Ich schlug das wie immer in den Wind und er fuhr mit, 
Enterwegs wurde in der Unterhaltung sein hochgradig ausgeprägtes 
Widerspruch avei'mögen herausgefordert; er gerieth in Erregung, sprach 
I und merkte um sieben Uhr mit einen Mal, daas die Zeit seines 
kfithmas ja schon vorüber sei. Statt sich zu freuen, gab er sich sofort 
doppelter Angst der Wahnvorutellung hin und wenige Minuten 
)äter keuchte er, dass ihm dass Wa.B8er am Kopf herunter lief. 

Dagegeu sah ich einen pensiouirten Oberst*), welcher sich an- 
[lewöhnt hatte, laut zu schnaufen, gelegentlich auch solch ähnliche 
Unfälle, wie geschildert, zur Schau trug und am liebsten fortwährend 
äOn seinem Zustand sprach. Ich lud ihn an einem der ersten Abende, 
|relche er in der Anstalt verbrachte, zu einer Whistpartie in mein 
W^atzimmer ein, da ich ihn so am besten beobachten konnte. Es 
lauerte nicht lange, so ward er unruliig, er schnaufte laut, der Schwelst 
t ihm vor die Stirne, er stand auf um! ging schwankend zur Thür 
r den Hausflur bis zu seiner Zimrnorthür. Dort lehnte er unfähig 

') cf. Thenii). Monatshefte L o. 



weiter zu gehen, am Thiirpfoaten. Soweit hatte ich ihm ruhig zugescheii, J 
nun aber fuhr ich ihn sehr derb an, betabl ihm sich aufs Sopha 
setzen und auf Commando ruhig zu atlimen. Kaum 5 Miauten später- 1 
war alles vorbei. Er ging von da ab, nachdem er begriffen liatte, ' 
das» er den sogenannten Anfall durch den Willen coupiren konnte, 
in der Selbstdisciplin wacker weiter, hat nie wieder Asthma gehabt, 
wohl aber nach Hummergenuss eine fast gefährliche Urticaria und 
ist mir bis heute ein treu ergebener Patient gebheben. — 

Ein Gymnasiallehrer aus Altona hatte auf einer Reise hierher 1 
bei einem Bekannten in Hannover vorgesprochen, war dort in ein ebea J 
verlaflsenes Speisezimmer geführt worden und hatte sich über den dortJ 
vorhandenen Geruch derart alterLert, dass er Asthma bekam. Einige! 
Tage darauf kam er hier im Kreise der anderen Curgäate im Winter- j 
garten — also in der denkbar schönsten Luft — auf dieäes Begebni 
zu sprechen und versetzte sich bei dieser Erzählung derart in jei 
fatale Situation, dass er sofort Asthma bekam. Also Wahnvorstellung!^ 
mit Red ex Wirkung. 

AugenblickÜch behandele iuh eine junge Dame aus Königsberg.« 
Diese leidet schon seit langen Jahren an neurastheni schon Asthma und'l 
alle Mittel waren erfolglos. Sie konnte sich Monate lang zur Reisa.l 
hierher nicht entsch Hessen, erzählte in der Anamnese, welche Mittel sieJ 
stets zur Hand haben müsse, räucherte bei der geringsten Veranlassung! 
und bot der genauesten Untersuchung keinei-lei Erreger dar, allenfalls.! 
mit Ausnahme einer sehr geringfügigen Schmerzhaftigkeit in den I 
Ovarialgcgenden; letztere verschwand im Lauf der Behandlung ohne I 
jeden Eingriff von selbst. Gleicli in den ersten Tagen ihrer Cur 
hierselbst setzte ein heftiger Anfall ein, während welchecn sie absolut i 
nicht zu beeinflussen war; es blieb nichts anderes übrig, als durch,! 
eine kräftige Morphiuminjectiou Ruhe zu schaffen. Noch am selben J 
Tag begann sie Athmungen mit comprimirter Luft zu gebrauchetir 
und nach 2 Tagen war sie vollkommen gesund. Mir tiel auf, daasl 
sie eben noch schwer keuchend, am Apparat schon tief athmen konnte^.J 
dass also von erheblichem Krampf keine Rede sein konnte. Dabü.l 
drückte aber das Gesicht eine fortwälu-ende hochgradige Angst aua> I 
Sti mm ung sehr gedrückt. Die Diagnose konnte somit nicht zweifelhaft.! 
sein. Ich begann sofort psychotherapeutisch vorzugehen und hielt sla« 
sogar bei der nächsten Regel völlig hoch, bald nachher war di^f 
Willenakraft wieder erlahmt und die Wahnvorstellungen kamen wiedet 
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in den Vordergrund. Sie behauptete plötzlich nicht athmen zu können; 
trotzdessen war die Brust absolut frei und die Athemzüge am 
piieumatischen Apparat ganz vorzüglich. Nun verdoppelte ich meine 
Bemühungen und zwang sie den sogenannten Anfall ohne jede Hülfs- 
mittel — mit Ausnahme von einigen Zügen aus einer Cigarette — 
durchzumachen, was sie für unmöglich hielt. Sie durfte sich nicht 
zurück ziehen, musste in Gesellschaft erscheinen, vollkommen Toilette 
machen und trotzalledem verlief der Anfall nicht schwerer, sondern 
viel leichter als sonst. 

Ich hofife daher wohl, dass ich bereits etwas an Boden gewonnen 
habe und bin jetzt damit beschäftigt, durch die Hypnose den Willen 
zu beeinflussen. Dabei zeigt sich aber wieder die ganze Macht der 
conträren Strömungen, welche diesen sogenannten psychischen 
Asthmatikern eigen sind und welche die Behandlung so ausserordentlich 
erschweren. Die Patientin schläft ganz gut ein, vollzieht aber auch 
nicht die kleinste Suggestion. Der Versuch, die Arme steif zu stellen, 
misslang vollständig. Darauf suggerirte ich ihr, dass der Zeigefinger 
der rechten Hand langsam in die Höhe gezogen würde. Es war höchst 
interessant zu sehen, wie der Zeigefinger unter der wiederholten ein- 
dringlichen Suggestion zuckte und die entschiedene Neigung hatte zu 
gehorchen, immer aber ward er unter der conträren Vorstellung, 
welche den Willen nicht losgab, wieder zurückgeworfen. Es wird 
daher bei dieser Kranken ebenso wie bei allen psychischen Asthmatikern 
recht vieler und eingehender Arbeit bedürfen, ein dauerndes Resultat 
zu erreichen. 

Ich habe zum Schluss diese Krankengeschichte skizzirt, um 
möglichst genau darzuthun, wie die Psychotherapie die Asthmatherapie 
mächtig beeinflusst, ja in diesen Fällen ihr Hauptfactor wird. 

Aber wenn auch in diesen ganz speciellen Fällen der Psycho- 
therapie der Löwenantheil an der Behandlung der Asthmatiker zufallt, 
so ist sie doch auch in allen anderen, in welchen es sich nicht allein 
um ein Localleiden handelt, wie ich gezeigt habe, von so eminenter 
Bedeutung, dass ich aus voller Ueberzeugung den Ausspruch thue: 
Wenn ich heute mit Befriedigung auf das Resultat meiner langjährigen 
Studien zurückblicken darf, so verdanke ich dies in erster Reihe der 
Suggestionstherapie, welche mich zum Studium der Psyche resp. der 
Psychotherapie geführt hat. 
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Die Hypnose im Dienste der Säuglingsernährung. 

Von 
Dr. W. Hassensteio, 

Kgl. Kreiswimdarzt (Prostkea O./P), 

Am 17. September 1891 trat ein 25 Jahre altes, kräftig ent-l 
wickeltes Laudmädchen Charlotte R. als Amme in meioe Dienste^ 
Dasselbe hatte ihr drei Monate altes erstgeborenes Kind his dahin miH 
Erfolg genährt, und ich hoffte deshalb bestimmt, in dem gesunden,' 
untersetzten Mädchen mit vorzüghch entwickelten Brustdrüsen eina-1 
gute Acquisition für meinen neugeborenen Knaben gemacht zu haben. J 

Anfangs flos's die Nahrung auch reichhch, doch schon vom drittenp 
Tage ab bemerkte ich, dass der Kleine unruhiger wurde, und di»| 
Amme genöthigt war, ihn in kürzeren Zwischenpausen anzul 

Hieran änderte auch reichliche Nahrungszufuhr, deren Auswahl 
ich dem Geschmack des Mädchens vollständig überliess, nicht das 
geringste. Im Gegentheile war nach wenigen Tagen bereits die Nahrung 
80 versiegt, dass die Brust nur im Laufe der Nacht und des Vor-J 
mittags ein bis zweimal mit Erfolg gereicht werden konnte. I 

Da eine zweite Amme nicht so leicht beschafft werden konnte, * 
so mochte ich mich zur Entlassung um so weniger entschliessen , aU 
das Mädchen initer der Besorgniss, die für ihre Verhältnisse günstige 
Stellung zu verlieren, augenscheinlich sehr litt nnd sich im Uebrigen 
willig und sorgsam des Kindes annahm. — Schliesslich schien dieser 
Schritt doch unvermeidbar, da der Milchzufluss gänzlich aufhörte. In 
der Hoffnung, beim eigenem Kinde wieder die alte Nährfiihigkeit zu 
finden, bat die Amme nunmehr selbst um schleunige Dienstentlassung. 

Da ich gerade glänzende Erfolge bei einem aUen ärztlichen Be- 
mühungen jahrelang trotzenden Bronchialasthma durch die Hypnose 
erzielt hatte, und da das Mädchen wiederholt Zeugin der therapeutischen 
Resultate hypnotischer Sitziuigen gewesen war, so verfiel ich plötzlich 
auf den Gedanken, einen letzten Versuch mit der hypnotischen 
Suggestion zu machen. Mit Freuden ging die Amme auf meinen 
Vorselilag, sich von mir „besprechen" zu lassen ein, und schon nach 
wenigen Minuten war sie in das somnambule Stadium versetzt. Ich 
suggerirte nun Selbstvertrauen, sowie Anhänglichkeit und Liebe zu 
meinem Knaben. Hinsichtlich ihres Kindes beruhigte ich sie, daas 
dasselbe in den Händen der Grossmutter gut aufg 
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leollte daher die Sehnsucht nach ihm aufgeben und guten Muthes »ein. 
I Nahrung sei nunmehr ebenfalls reichlich vorhanden, und ein Grund 
I zum Diena tau stritt liege nicht mehr vor. 

I Der Erfolg war verblüffend. Von Stunde an flosa die Milch so 

Ireichhch, dass das Mädchen seinen Pflichten als Amme bis Anfang 
■ September 18i)2 in vollstem Umfange nachkommen konnte. Interessant 
Pwar sein Benehmen unmittelbar nach der Sitzung. Es lief an das 
i3ettchen des Siiughngs, liebkoste und herzte denselben und konnte 
Idie Zeit nicht erwarten, bis er von selbst erwachen würde. Noch 
Ki>evor das Kind die Augen öffnete, begann die Nahrung aus den 
mtrotzenden Brüsten spontan abzuflieasen. — 

W Ich bemerke noch, dass weder an der Amme noch an dem Säuglinge 

■irgend welche Nachtheile infolge dieses Verfahrens zu Tage getreten sind. 
I Leider hatte ich bisher noch nicht Gelegenheit, diesen Versuch 

I zu wiederholen; doch bin ich ütierzeugt, dass diejenigen Herren 
I Collegen,welcheihnnachmachenwoIlen,vömGlücke begünstigt sein werden. 
^ Der EinfluBs der psychischen Depression auf die vaaomotoriachen 

k und trophischen Nerven tritt hier so augenscheinlich zu Tage, dass 
I ich geneigt bin, ihn für alle gleichen Fälle als Ausschlag gebend an- 
I zusehen. Der jähe Wechsel der Ernährung und Lebensweise, auf 
I welchen man ja gemeinhin den Schwund der Ammennahrung zurück- 
m zuführen pflegt, dürfte um so weniger in Betracht kommeUj als er wohl 
» stets zu Gunsten der bis dahin in ärrahchen Verhältnissen lebenden 
k- Frauen erfolgt. 

} Damit erklärt sich meiner Ansicht nach auch der Umstand, dass 

Ammen, deren Nahrung zu schwinden beginnt, für gewohnUch noch 
eine Zeit lang im Stande sind, ihre Brust nachts und ara Morgen zu 
reichen. Während nämlich die Ruhe des Schlafes anfangs noch den 
Einfluss schädlicher Autosuggestionen wirksam zurückzudrängen vermag, 
. beeinträchtigen die das Hirn im wachen Zustande ijuälenden Sorgen 
I die Drüsenthätigkeit der Brüste derart, dass allmälig aus der anfangs 
[ nur functionellen Störung eine Inactivitätaatrophie, wenn ich mich so 
I ausdrücken darf, hervorgehen muas. — 

Ueberdies will die angeführte Beobachtung auch schlecht genug 
l mit der zweitgenannten Theorie stinomen, da doch wohl nicht gut an- 
I genommen werden kann, dass die dem Blute tagüber roichlicb zuge- 
*' f&hrten Nährstoffe der Brustdrüse erst während der Nachtruhe zu Gute 
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Ein Beitrag zur psycfiischen und suggestiven Behandlung der 
Neurastlienie 

Dr. Frltn. v. Schrenck-Notzing (München). 
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CSehlusa.) 

Die nachstehenden Tabellen fassen die therapeutische Casuistik 
dieses Buches ziffermäsaig zusammen, mn auch vom statistischen Ge- 
sichtspunkt aus die Holle der Suggestion bei Neurasthenikern kennen 
zu lernen. Ergänzt sind die Tabellen durch eine Anzahl mir im Manu- 
script von verschiedenen Autoren zugestellten Krankengeschichten und 
Notizen. Es ist mir eine angenehme Pflicht, denselben für ihre freund- 
liche Mitwirkung an dieser Stelle meinen Dank auszusprechen. 

Wenn in den Tabellen von Neurasthenie gesprochen ist, so handelt 
ea sich zum Theil um neur asthenische Zustände und Symptome, die 
soweit es möglich war und nicht schon im Text geschehen ist, noch 
besonders namhaft gemacht sind. Die Eintheiiung für den Tiefengrad in 3 
Stadien der Hypnose folgt derjenigen des vorigen Kapitals. Bernheim'a 
lief er Schlaf ist als Somnambulismus bezeichnet der Einheitlichkeit 
wegen. Die Lückenhaftigkeit einzelner Angaben wurde überall 
durch Fragezeichen nnd Bemerkungen gekennzeichnet und in der Be- 
rechnung durch Ausschluss der betreffenden Fälle berücksichtigt. 

Die Hinzufügung der Tabellen für Impotenz und Hyperaestheaia 
sexualis erschien der Vollständigkeit wegen notwendig, weil die func- 
tionelle Impotenz als ein wichtiges mitunter allein dastehendes Symptom 
der Neurasthenie aufgcfasst werden kann nnd weil insbesondere der 
Onanismus regelmässig neurasthenische Begleiterscheinungen zeigt, und 
in der Aetiologie und Symptomatologie der Neurasthenie einen wichtigen 
Faktor abgiebt. Dagegen ist das Grenzgebiet der Paraesthesia sexualis 
nur berührt durch Mittheilung des Schlussrdsum^s der Uebersichtatabelle. 
Diese Bemerkungen werden aum Vcrständuiss der nachstehenden 
Tabellen ausreichen. 
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Uebersicht aber die Frocentverhältnisse der statistischen 

Ergebnisse von Tabelle I— VII. 

Wie die Tabelle I und II zeigen, blieben von 
41 Personen (81 Tab. 11 u. 10 Tab. I. ))ei ti keine Angabe des Grades) in Procenten 

Refraktär: 3 (1 Tab. H = 7,317 % 

Dagegen kamen in Somnolenz: 12 (1 Tab. I u. 11 Tab. II) = 29,268 % 

., Hypotaxis: 12 (1 Tab. I u. 11 Tab. II) = 29,268 % 

,, „ Somnambuli smus: 14 (8 Tab. I n. 6 Tab. II) = 34,147 % 

Summa 41 100,000 % 
47 Personen (15 laut Tab. I. u. 32 laut Tab. 11) wurden suggestiv behandelt 

mit folgendem Resultat: in Procenten 

Misserfolg: 3 (Tab. II) = 6,38 % 

Leichte oder vorübergehende Besserung: 7 (1 Tab. I u. 6 Tab. II) = 14,89 % 

Bedeutende Besserung: 22 (5 Tab. I u. 17 Tab. TI) = 46,81 «« 

Heilung: 15 (9 Tab. I u. 6 Tab. II) - 31.92 % 

Summa 47 ^-^ 100,00 % 

Wie Tabelle III zeigt wurden von 

30 Personen, 2 im Wachzustand behandelt, von den übrigen 28 

in Procenten 
waren Refraktär: 
geriethen in Somnolenz: 3 = 10.715% 
Hypotaxis: 2 - ~ 7.143% 
(tiefer Schlaf Bemheims -) Somnamb ulismus: 23 — 82,142% 

Sunmia 28 -- 100,000 % 

30 Personen wurden mit Suggestion behandelt mit folgendem Resultat: 

in Procenten 
Misserfolg: 
Leichte od. vorübergeh. Besserung: 1 =^ 3,33 % 
Bedeutende Besserung: 12 — 39,99 % 

Hei lung: 17 = 56,68 % 

Summa 30 — 100,00 ^/o 

Wie Tabelle IV zeigt 
kamen von 40 Personen 

in Procenten 
in Somnolenz: 26 = 65,0 % 

,, Hypotaxis: 13 — 32,5 % 

„ Somnambulismus: 1 = 2,5 % 
blieben Refraktär: 



Summe 40 ~ 100,0 % 

Diese 40 Personen mirden suggestiv mit folgendem Resultat behandelt 

in Procenten 
Misserfolg: 12 = 30,0 % 
Leichte Belserung: 7 = 17,5 % 
Bedeutende Besserung: 16 = 40,0 % 

He ilung: 5 = 12,5 % 

Summa 30 lOO.O % 

10* 
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Wie TabeUe V z( 

Yun 40 Personen 



igt, geriethen 



,, HvputaKis: 
.. äumnambulUmn 
Hagegen bli^beu Uefrnktä: 



in Pcocenten 

9 = 22.5 % 

16 = 40,0 % 

i;ll = 37.5 % 

: 4 ^ 10,1) % 



i 40 ^ 1U0,0 °lu 
Die EeBiilcate dieser Stiggyat.ivbehanillnng bei diesen 40 Personen 
in Proeenten 
Misaerfolg; 9 ^ 22,5 % 
Leichte oder Torilbergehenile BeBserung: 7 =^ 17,5 % 
Bedeutende Besaernng: 13 = -82,5 % 
27.5 "!o 



Summa 4(1 = lOU.O 



Wie Tabelle VI zeigt, blieben 
Tim 71 PKTBonen 



Dageeen gerietheii 



42 : 



ji Procenten 
12,68 "/d 
28,17 % 
59,16 % 



Siuiiina 71 - 100,00 % 
Die Behandliuigsreanltiitt iiei denaelheu 71 Personen atellen »ich wie folgt; 
in Prucentea 
MiaaerfolgilS — 36,36 % 



ng: 29 ^ 



40,8i 



Heilun g: 24 — 33.80 % 
SnmiDQ 71 = 100,00 % 

Wie Tabelle Vlla zeigt (Zusammenfaaamig der Tabelle I — ^V) 
wurden behandelt: 157 Personen, davon 2 im Wachzustande, bei 6 
Personen findet sich keine Angabe des Grades. Demnach zeigt die 
Hypnotisirbarkeit von 149 Neuraathenikem folgendes Resultat: 
in Proeenten 
Eefraktttr: 7 — 4.698 % 

50 = 33,557 % 
43 ^ 38,859 % 
: 49 ^ 32, 886 % 



Hjpot. 



Diese 157 Patienten ergeben 
behandlnug: 



Summa 149 = 100,000 % 
lun folgendes Durehachnittsresultat der Suggestiv- 



Viirlibergehende oder leichte Besserung; 

Bedeutende Besserung: 

Heilung (mit HpJiterer Nachricht): 

ohne späterer Nachricht: 



in Procenten 
I5,2S7 % 
14,013 % 
40,127 % 
14,013 % 
16,560 "/n 



Summa 157 --" 100,000 % 
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Tabelle Vllb fasst die gesammten Resultate der VI Tabellen zu- 
sammen und zeigt nachfolgende Resultate I für die Hypnotisir- 
barkeit von 220 Neurasthenikern: 

(von 8 Personen 6 ohne Gradangabe 2 im Wachzustande behandelt) 

in Procenten 
Refraktär: 16 = 7,273 %(?) 

Somnolenz: 70 = 31,818 % 

Hypotaxis: \ ^^ 60,909% 

Somnambuli smus:! ' '^ 

Summa 220 - 100,000 % 

Für die 228 mit Suggestion behandelten Neurastheniker stellt 

sich die Erfolgzilfer wie folgt: 

in Procenten 
Misserfolg: \ -^ _ „. .-^ ol 
Leichte Besserung: / '"^ ~~ **^'^^^ ^^ 
Bedeutende Besserung: 84 = 36,842 % 

Heilu ng; 72 = 31,579 % 

Summa 228 = 100,000 % 
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l^iri Zeirsehrifl für Hyrnotiäraas. 

Wie die L'ebersiclitstabellu zeigt, wurden von 1« Patieiitea 

Geheilt ft, mit apttterer Nathricht übtr den Verlauf 

1). ohne spätere Nachricht 
Weaeutlich gebessert 

mit Kecidiv 
Leicht oder vortthorgehend gebessert 
MisserfolgB 

18 100,00 "/,) 

III. Paraestheaia sexualis. 

Der Kürze wegen iat au dieser Stelle für die noch in Bezug a«l' ibr 
Wesen der Controverae unterliegenden Erschein ungsformen der sexuellen I 
Paraestheaie lediglieh das Schluss-Resultat der üebersichtstabelle wieder- 
gegeben. 

Dasselbe lautet für die 32 mit Suggestion behandelten Fälle: 

Misserfolge ^5=z 15,025 "/o 

Leicht Gebesserte = 4 =^ 12,500 "/o 

Wesentlich Gebessert =11= 31,375 7,, 

Geheilte 

a. mit späterer Nachrifht ^ 10 l _ 

b. ohne spätere Nachric ht = 2 f =^ 1^ — ^7,oOO /„ 

32 ^ 100,000 "/u 



Das Durchachnittsergebniss "vorstehender Berechnungen zeigt nun, i 
dasB etwa Va der Neurastheniker aut suggestivem Wege geheilt werden 
kann; die Heilung ist in der Hälfte der Fälle auch dauernd nach den , 
Aufstellungen der Tabelle Villa. Die Aussicht, nenrasthenische Zu- 
stände bedeutend durch Suggestion zu bessern, ist etwa 36 °/,„ die 
des Misserfolges auch etwa 30 V»- Dabei ist jedoch zu bedenken, | 
dass in zahlreichen Fällen das Misalingen der Ilypnotisierung die \ 
Ursache des Misserfolgea abgab. Otfenbar ist die Zahl refraktärer 1 
Neuraatheniker im Ganzen grösser als 7 "/p , wie die Uebersieht über 
die Pro cent Verhältnisse zeigt, (gegen 6 "/p der iiiternat. Statistik für 
Hypnotisier barkeit aller Personen). Die in Tabelle I und II erwähnten 
Autoren luibcn gi'ösatcntheils ihre negativen Erfahrungen nicht mit- 
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getheilt. Ebenso vermiaae icli bei den Angaben Bernheims und van 
Renterghoms die BlUtheilung der Refraktären. Ich fand 1 "/^ 
Refraktäre (bei 40 Personen), Wetterstrand ehva 12"/^. Mnu wird 
nicht fehlgehen, wenn man wenigstens 10— 12"/!) der Neuraetheniker für 
unempfänglich hält, welche Zahl bei ungeübten -Snggestionstberapenten 
eich noch bedeutend erhöhen dürfte. Ansserdem sind die Resultate 
Bernheima grösseren theils dem Materiale des Krankenhauses ent- 
nommen, wie die Krankengeschichten zeigen, und der Poliklinik, 
den Mittelständen und niederen Volksklassen , die ohnehin ein 
l5hereB Procentverhältniss für Hyp notiairbarkeit abgeben. In die 
efereu Grade der Hypnose (Hypotaxis und Somnambulismns) kommt 
1 geringerer Theil der Neiirastlieniker, als bei Gesunden und sonstigen 
Patienten (mit Auaschlusa der Geisteskranken) nämlich 00% gegen sonst 
"/a (als internationaler Durchschnitt bei 8705 Personen). Dagegen 
p&ertriä't die Somnolena der Neurastheniker ein wenig um einige 
rocent, den durchechnittlichen Eintritt dieses Zustande» bei anderen 
Personen (31 "/„ gegen 29 "/,,). 

lieber die Anzahl der für die erfolgreiche Behandlung der Neu- 
Bthenie nöthigen hypnotischen Sitzungen läaat sich nach den Tabellen 
annähernd sicheres Urtheil abgeben; nur zeigen aammtliclie 
Tabellen eine augenfällige Korrespondenz der bedeutenden Besserungen 
und Heilungen mit den grösseren Sitzungszahlen. Dieser ziffernmassige 
Nachweis ist einmal charakteristisch für die Energielosigkeit der Neu- 
latheniker, welche gern die Behandlung wechseln und vorzeitig ab- 
frechen, andrerseits bestätigt er die Behauptung erfahrener Autoren, 
( dauernde Resultate mit Suggestion bei Neuraathenikem nur durch 
pnendliehe Geduld, sich gleichbleibende Energie und conseqnente 
Durchführung des Heilplanes gewonnen werden können. 

Gegen die Ausführungen dieses Kapitels und gegen die tabellarischen 
iLufatellungen lässt sich noch der Einwaud erheben, die augenblickliche 
Bseitigung der bei der Neurasthenie ao weciiselnden Symptome bedeute 
:einen Fortschritt und habe keinen, tiefgreifenden Einiluas auf diese 
tervöse Asthenie. Darauf ist zu erwidern: die Abweichung einer 
^umme von Lebensäusserungcn von der Norm giebt sich nur die 
[abjektiv wahrzunehmenden und objektiv zu beobaehtenten Symptomen 
i Krankheit zu erkennen. Gelingt aber die Beseitigung der Symp- 
me, die Zurückfiihrung der Abweichungen zur regelmässigen Funktion, 
I entiallt auch bei dem Nichtvorhandensein neurologischer Merkzeichen 
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die BeKeicIinung, Krankheit. Je nach dem Grade der Vermiodermig 
oder BeseiliguDg dieser Symptome sind die Patienten als gebessert oder 
geheilt bezeichnet. Viele, ja die Mehrzahl unserer therapeutischen 
Methoden sind auch nur aymptoniatisch, sie wenden sich überall gegen 
die pathologischen Aeusaorungen des KrankheitsproceHses, wo die 
Wurzel des Uebels, sein anatoniischea Substrat, nicht fassbar ist, 
führen also indirekt, indem sie durch Functionsänderungen auf die 
organische Grundlage zurück wirken, die Heilung herbei. Dauernde 
Beseitigung von Symptomen darf also als Heilung angesehen werden. 
Das gilt nun auch bei der Neurasthenie. Die Suggestion wendet sich 
stets gegen das einzelne Symptom z. B. die Schlafstörung, das ünlust- 
gefuhl, die Zwangsvorstellung, die Appetitsloaigkeit. fie Zuruck- 
führung z. B. des Schlafes, des Appetits, der Bewegungslust etc. zur 
Norm wirkt unzweifelhaft auf die Ernährungsbedingungen der Nerven- 
zellen, welche nach einigen Autoren in der Neurasthenie gestört sind, 
ebenso zurück, wie auf die Ernährung anderer Körpergewebe. Daa 
in dieser Weise zunächst augenblickliche, dann dauernde Verschwinden 
einzelner Symptome leitet die Beascmng ein und wird schlieBslich 
durch Rückwirkung auf daa Allgemeinbefinden, durch bessere allgemeine 
Funktionsthätigkcit nach Hebung der betreffenden Hemmungen oder 
Störungen auch objektiv erkennbar z, B. durch blühendere Gesichts- 
farbe, mesfibare Zunahme des Körpergewichts, wie ich sie in einigen 
Fällen von 7—15 Pfd. beobachten konnte. Die Suggestivbehandlung 
der Neurastheniker kann und soll keineswegs irgend eine andere Heil- 
methode verdrängen, sondern sie bedeutet lediglich eine zweckmässige 
ErgÜHKUug unseres ohnehin nicht an Ueberfluss reichen Keilsehatzes. 

Allerdings giebt es in der Neurasthenie bestimmte Symptome, 
welche in manchen Fällen das Krankheitsbild völlig beherrschen. Für 
solche stellt die Suggestionstherapie ein wirksameres Verfahren dar, 
als andere Heilmethoden. 

Ich erinnere hier nur an die häufigen Störungen des Sexual- 
triebes (Onanie, sexuelle Hyperaeathesie, psychische Fmpotenz 
beimManne und AVeihe sowie die zahh-eichen Erscheinungen sexueller 
Paraesthesie, vor allem darunter die konträreSexualempfindung). 
In fast allen derartigen Fällen sind neben diesen Störungen sonstige neu- 
rasthenische Symptome zu beobachten. Dieselben verschwinden oft 
ohne besonderes Heilverfahren, wenn es gelingt, die Triebanomalie zu 
korrrgiren. Man kann die Suggcsstion speziell in Verbindung mit 
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' Hypnose geradezu als Öpezificiim für diese Verirningen bezeichnen, 
äiuch wenn sio bereits tief eingewurzelt sind und die ganze Persönlich- 
keit umgewandelt laben. Ich stehe nicht an, die auf diesem Gebiet 
erzielten Heilresultate als den wichtigsten therapeutischen Fortschritt 
zu bezeichnen, den wir der Verwendung der Suggestion verdanken. 
Auch die Sicherheit der Wirkung ist oft eine selbst für den ausübenden 
Arzt geradezu verblüffende. Das Resultat der iu meinem wiederholt 
citirten Werk als Beleg mitgetheilten TD Krankengeschichten kann 
ich durch neuere Erfahrungen aus dem letzten Jahre mit ebenso 
günatigem Erfolg bestätigen. 

Dieselbe Bestätigung gilt für die Dauerhaftigkeit der im Buche 
mitgetheilten Heilungen. Die Wahrscheinlichkeit eines Erfolges auf 
dem Wege der Suggestivbehandlimg beti'ägt für die genannten 
Störungen 70— J^O"/,, (nach dem Durchschnitt der UeberHichtstabellen). 

Wenn man als Grundsatz für sämmtliche Heilmethoden der 
nervösen Asthenie, also auch für die Suggestiv therapie darau festhält, 
stets auf das gestörte Allgemeinbefinden durch eine allgemeine Be- 
liandlung (hygienische Faktoren, Nahrung, Ruhe etc.) einzuwirken, so 
wird die ziveite Aufgabe die spezifische Behandlung einzelner Symptome 
darstellen. Unter diesen sind in der psychischen Sphäre, die Ano- 
malieen des Fühl ens und Versteilens, besonders Augstzustände, 
Stimraiingen und Zwangsvorstellungen (autosuggestiv fundirte 
falsche Ideen), fenier die Störungen des Trieblebens {Nahrungs-, 
Geaehleehtstrieb) und Wollens besonders für die Psychotherapie 
geeignet. 

Hingegen leisten Appcrreptionsstöruogen, ausgesprochene 
hypochondrische Zustände, mangelnde Intensität und 
Plasticität des VorstellungavermÖgens, Miastrauen, hart- 
näckige Autosuggestionen und chronische Schlaflosigkeit 
der psychischen Einwirkung oft bedeutenden Widerstand, so un- 
entbehrlich auch bei diesen die psychische Therapie sein mag. Bei neu- 
rasthenischen Psychosen können wir nur insoweit die nervösen 
Beschwerden gegenüber den psychopathi sehen in den Vordergrund 
treten, Erfolg erwarten. Erbliche Anlage erschwert in allen Fällen 
die Behandlung; man niuss hier mit temporären Besserungen, 
mit der Erleichterung und Linderung der Symptome zufrieden 
sein, ohne auf die neiiropatische Disposition einen Einflusa zu üben. 
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Die Suggeation isl ebenaowenigj wie irgend ein anderes Verfahren im 
Stande, angeborene Defekte des Nervensystems auszugleichen. 

Ein im ganzen sehr günstiges Gebiet für die Suggestion stellen diel 
häufigen Schlafstörungen der Neurastheniker dar. Fast alle Autoren ■ 
berichten hier gleichmässige Erfolge. 

Unter den gaatro intestinalen Symptomen sind am hänfigstenj 
die Veränderungen der peristaltischen Darmbewegungen und] 
subjektive Empfindungen von Seiten des Magens und DarmeaJ 
erfolgreich mit Suggestion behandelt worden. Bei wirklicher Ätoniel 
kann die Suggestion allein nicht zum Ziele führen, wiewohl lang-J 
dauernde chronische Obstipationen wiederholt auf hypnotischeml 
Wege beseitigt sind. Man wird zur Behandlung der genai 
Symptome Massage und Elektrizität nicht entbehren können. 

Auch auf vasomotorische Erscheinungen hat man das Suggestiv- ' 
verfahren angewendet, indem man die psychischen Ursachen dafür zu 
beseitigen suchte. So gelang es, die Herzthätigkeit bei Tachy- 
cardie zu beruhigen, die Blutzufuhr zu den Händen und Füsaen 
zu steigern (bei kalten Händen iiud Füssen) auf das erektile Gewebe ^ 
der Naaenachleimhaut einzuivirken, bei funktioneller Impoten 
den Eintritt und die Dauer der Erektion zu regeln, ferner den Ein 
tritt der Menses und ihre Dauer zu beeinflussen, während auchj 
manche Misserfolge grade auf diesem Gebiet bemerkenawerth sind. 

Unter den sensiblen Erscheinungen, soweit sie stiggestiv 1 
behandelt wurden, aind Erfolge der Neuralgieen (Spinalirritation,, 
Kopfdruck, Migraine etc.) bei Anästhesien, Hyperaesthei 
Paraesthesien des Sehens, des Geschmackes, des Gefühls etc. J 
z. B. bei Asthenopie, Ameiscnkriechen, Obrenaausen etc. zttl 
verzeichnen, ebenso wie gelegentliche Miaserlolgc (z. B. des Autors); J 
dass sich auch das Körpergewicht in folge der suggestiv geregelten | 
Ernährung vermehren kann, beobachtete ich in 4 Fällen (Gewichta-T 
zunähme bis zu 15 Pfd.). 

Unter den Secretionsauomalien ist nur die günstige Wirkung 
von Suggestion bei Speichelfluss und Hyperhidrosis bekannt geworden. 

Beobachtungen über den EJnfluss der Suggestion auf die Nieren- 
thiitigkeit liegen bis jetzt nicht vor. 

Bei den motorischen Erscheinungen wird man zweckmässig! 
die psychische Ursache durch Suggestion bekämpfen liouuen. Ausserdem 1 
erscheinen hier andere Heil faktoren (Gymnastik, Massage etc.) unentl 
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behrlich. Dass auch die Respiration durch Suggestion geregelt werden 
kann, zeigen zahlreiche Berichte von suggestiven Heilungen des Asthmas. 
Damit sind die wichtigsten Symptome, soweit sie nach den bis jetzt 
vorliegenden Erfahrungen für die Suggestivbehandlung einen günstigen 
Boden abgeben, kurz zusammengefasst. 

Man wird am besten thun, namentlich in schweren Fällen das 
Suggestionsverfahren mit anderen Heilverfahren zu combiniren. Denn 
die Erfahrung lehrt, dass die Suggestion ein für die consequente Durch- 
führung anderer Behandlungsmethoden vortreflfliches Unterstützungs- 
mittel darstellt. Im Ganzen aber bleibt ihre therapeutische Wirksamkeit 
auf mittelschwere nur leichte Fälle beschränkt, während bei schweren 
Formen die Anstalt unentbehrlich ist und die Suggestion nur ein 
retardirendes Moment in dem Verlauf der Krankheit durch Beseitigung 
einzelner Symptome darstellt. 
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Literaturbericht 

von 

Dr. med. Albert Moll in Berlin. 



(Fortsetzung.) 

Von den Delboeuf sehen Schriften sei jetzt noch erwähnt: „L'Hypnotisme 
devant les Chambres legislatives beiges"; Paris 1892. Auf Gnind seiner Aus- 
führungen kommt Delboeuf hier wiederum zu dem Schluss, dass man ebenso \^ie 
andere Schaustellungen auch hypnotische freigeben solle und dass man ebenso jedem 
die Freiheit geben müsse. Hypnotiseur zu werden, wie man jedem gestattet, Masseur 
zu werden. Ein Hypnotiseur, der Heilmittel verordnet, sei nach dem Gesetz strafbar, 
weil er ohne Diplom die Heilkunst ausübe. Allerdings kann Delboeuf dieses Gesetz 
nicht billigen. Kinder solle man nur mit Einwilligung der Eltern hypnotisiren lassen ; 
vielleicht sei es zweckmässig, dass man Hypnotiseure, die nicht Aerzte seien, nur 
dann einen Kranken behandeln lasse, wenn es mit der schriftlichen Ennächtigung 
und unter Leitung eines Arztes geschieht. 

Erwähnenswerth scheint mir in der vorliegenden Arbeit ein forensischer Fall 
von Hypnose. Es handelt sich um einen Hypnotiseur, der wegen Betruges angeklagt 
und verortheilt wurde, und zwar auf Grund eines Gutachtens, das mit vollem Recht 
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vun Delboenf «ngegriffen wird. Icti will nur lä« Punkte erwähnen, die 
iu seinenj Gutachten «1» Beweis der Simulation der Versnrhsjjeraiin angiebl: der 
Zustand deraelben geht lj«im Oeffnen der Au^n nicht in die Katalepsie und beim 
Bulben des Scheitels nicht in den Somnanibnlinnius über; ex zeigt sieh in dem 
letliHTg^sclien StAdinm keine Steig'emng der nearo-njnskuliiren Eicitabilität. Die 
VerünclispHrHim tiimchc und »ntwurtet, ohne äius man sie mit den Anwesendt^n iii 
Rapport gesetst hat und »hne daas ihi' irirend ein derartiger Auftrag jegeben wird. 
Die Versuchsperaon sieht alles, was ringsherum vergeht. Hs zeigt sieh eiue gewis.'te 
VeraUgening, bevur die Vereuehsperson vor dem Untersu hung-^n-hter uui) anieren 
Geriuhtabeuniten einsehläft. Dien »oll die K.umi)dic beweisen da das Sujet iK'reits 
bis zu einem aolchen (irade von Sensibilität gekommen sein mllaae, dass ee 
Bclinell einschlafen mÜBBte. Ein weiterer BewtH für Sunnlation »oll noch 
folgende sein. Iiie Versuchsperson wird in den Na<,ken gestochen; sie fllhlt 
dem Erwachen den iStieh. 

Es ist wohl nicht nüthig, dieses sogenannte wissenachaftliche Expoä£ genauer 
m erßrtem. Weiin gerichtliche SacLverBt&ndige ilfttr aulche trostlose Gutachten 
abgeben, wenn sie ßfter einen solchem Mangel an Kenntnissen beweisen wie Masoin 
in diesem Gutachten, dann kSnnen wir uns itber schwere KechtsirrthQmer infolge 
von Ärztlichen Üntacliten nicht wundem. Die berechtigte Kritik Delboenfa über 
dieses Ciutaohton raOge jeder im Original nachlesen. 

Nachdem ich die hanpt sächlichen Arbeiten Delboeufs besprochen habe, sei 
es mir gestattet, noch kurz den wissenachaftUchen Mnth, der sich in ihnen zeigt, 
hervorzuheben. ( )b man den Folgerungen, die der Autor für liie Preigehung hypnotischer 
Schanstel hingen zieht, beistimmen wird, sei nicht eriirtert. Aber mit Eecht hat dieser 
Gelehrte die Verdienste hervorgehoben, die sich herumreisende Magneciaeure und 
Hypnotisaura um die Medizin erworben haben. Man sollte wirklich in ärztlichen 
Kreiaen endlich einmal die UnduldsHmkeit aufgeben, die sich in dem piunloaeu 
•Schimpfen auf sogenannte niehtärztlielie Charlatane Aussen, Man sollte sich eitunal; 
die Frage vorlegen, ob nicht in der „wisaeusehaftJichen" Medizin genug Charlalanwmiift; 
Vorliegt, um zonfichst vor der eigenen ThUr zu kehren. ' 

IMezahlreichenPVagen, deren Untersuehung Delboenf durch seine hypnotischen 
Arbeiten angei'ogt hat, künneu wir natürlich nicht einzeln diskutiren. Auf einen 
l'imkt aber nijichte ich hinweisen, der gerade in einem Artikel dieser Zeitschrift von 
Delboenf berührt wnmle und der das Verhältnis der Hypnose zum Schlaf in ganz 
anderem Lichte erscheinen lässt. als es früher geschah. In einer Arbeit, die 18M2 
in der Noveniberunmmer dieser Zeitschrift erschien, sagt Delboeuf: ..Ich schläfere 
die Personen ein, oder genauer gespruchen. ich bringe ihnen den Glauben bei, daas 
aie Bchlafen,'' Mir scheint es. als ob diese Auffasaimg der Hypnose nicht ganz die 
Würdigung gefiiuden hat, die sie verdient. Wöhrend ein Theil der früheren Foracher, 
soweit sie auf dem Standpunkt der Schule von Nancy standen. Furel u. a.. Hypnose 
und Schlaf miteinander indeutifiziren. sehen wir. dass Iielboenf wesentlich den 
Umstund betont, dass der Hy|)notist-he glaube, er schlafe. 

In einem kürzlich erachieneneti Buch von Max Hirsch. „Suggestion und 
Hypnose", Leipzig lt)t)t), ist im zweiten Kapitel ein Abschnitt über ,.Schlaf und 
Hypnose" enthalten. Hirsch steht hier auf einem noch mehr extremen Standpunkt 
th Delboeuf. Er kann eine Ideutititt twiscben beiden Zn.'itäuden keineswegs 
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r filhrt. (len freiBtvtiUen (ledunkun Helboeiifi«. iHaa der Hypnotiscbe nur 

I XU schlnfen (rl"u''P' wp.itf r «iis und «uclil. die groam-n Differen/en. dio Bwiachön 

f Schlnf lind Hjpnnse besttrhfn. nui'h mi^tir xn chiirnlttiirisiren. Die Behuuptiin^ 

I Iii^braulr«. der Hrhkf treti' dadiin*Ii eiii, do^H ilie Antteerksiunkeit auf den BeiGcriff 

( Schlafes Ttrdichtpt ist, wird vnii Hirsfh lniairitten. Ilieser Weg, meint H., 

I'den Si.'hlaf zu erltmeen. sei diiri-liaiiit fnl^^i'li^ kloine Kinder schliefeii ttehr viel und 

1 leicht, iilme den BegriiT des SchlHfi'S git ki-nuen: rie gtldiefen eben, weil *iB ihre 

l'Aiif^erkHHmkeit nieht konxentrireii. Irh uill auf die Einzelheiten diexer Äua- 

wfnhruTigpen Hirüchs mtikt eine^hcn. ich glaube aber, daas in dieaem Bnehe genule 

dieses Kapitel sehr lehnrieh iat. Vielleicht winl dieser Hinweia von mir nianehem 

Leser Veranlaasung geben, duit beiretfende Kapit«! zu lesen und eventuell neue 

Sichtbare ÜiBkussionen über den ZuMnnuenhaug vun Heblttf nnd Hypnose bewirken. 

So einfaeh, wie eiuKelne annehmen, liei^. glaube iiib, die Fmge der Verwandtschafi 

«wisehen Schlaf und Hypnose diich nicht. Ob Hirsch, der sonst anf dein Boden 

L der Naneyer Schule steht, mit seiner in diesem Pimkt« stark abweichenden Ansicht 

' Eecht hat und Recht behalten wird, kann erat durch weitere Erörterungen entachieilen 

(Fortsetzung folgt). 



Suggestion und Hypnose, ein kurzes Lehrbiich für Aerzte von 
iDr. med Max Hirsch, Leipzig, Ambr, Abel (Arthur Meiner) 1893; 
*ö 209 S. 

Soeben erschien in der beliebten Samnilnng Abels med icini sehen Lelirbüchem 
pTOn Dr- Max Hirsch ein Conipendiain „Snggestiou und Hypnose" (Leipzig 
Irthnr Heiner 1693). Dasselbe beabsichtigt, praktigchen Aerzten und Studierenden 
\tis. kleines, »lies Wiasenswerthe enthaltenes Lehrbuch zur Ausübung der Suggastiona- 
Khempie zu bieten. Das Ganze zerfRlIt in vier Abschnitte: I. Geachiditlicher Ueber- 
PWick, IL Suggestion und Hypnotismus, UL All gern eine Suggestion slehre, IV, Speei eile 
Suggcstionslebre (Anwendung der Suggestionstherapie bei einzelnen Krankheiten), 

Auch die weitere Zerlegung des Stoffes in einzelne Kapitel nach MaasBgabe 
der praktischen Wichtigkeit erscheint uns als eine ganz glUukliche und ermöglicht 
B leichte Orientierung. Allerdings hätten sich die theoretischen Erörtenmgea zu 
I . Gunsten noch grüaserer Klarheit wohl auf einen gedrängteren und praeciseren Aua- 
I draok bringen lassen. 

Der Inhalt des Buches bietet nichts wesentlich Neues, sondern bewegt sich — 

■ allerdings mit vollem Recbt — ganz im Fahrwasaei' der Nancyschule. Man künnte 

I &et sagen: Hirsch bietet nna eine abgekürzte sich dem praktischen Bedüräiieae 

9 anpassende Wiederholung des Moll'schen Werkes „der Hypnotismus." Diese enge, 

r mitunter fast sklavische Anlehnung an Moll findet ihren natürlichen Ornnd darin, 

dasa der Verfasser in HoH'a Poliklinik den Hypnotismus zu Heilzwecken auwendeu 

lernte nnd auch bei Abfassung seiner Arbeit durch „persönliche freundschaftliche An- 

, theilnahme" Möllns anterstütat wurde. Diese trotz voller Anerkeimung der Moll 'sehen 

Verdienste um den Hypnotismus einseitige Stellnngnahme des Verfassers, beeinträchtigt 

I die Unbefangenheit seines Urtlieils besonders gegenüber den grösseren Verdienstäi 
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Bernheiras, Foreis, Erafft-Eljingg a. a., offenbart sici] aber auch i 

die Abfaüsung eine^ aolcLen Buches unzureichenden Kenntnisi« und Beherrgchung ietM 

neueren einachlHgigeji Litteratur. 

So sind inderhistorisdienDaratellungKrafft-Ebing, WnBdt,Bii 
(Jena) Eingier, welche jeder sellwtBtBndige nud mehrfache Arbeiten von trefÜidiM 
Qualität aufzuweisen hahen, nicht einmal erwähnt; wohl aber ist mein Freund Spei 
der vor Jahren eine oder «wei kleinere Journal artikei Über „Suggestionstherapie"! 
verflffentlichte und diesem Gegenstand keineswega ao nahe steht, wie Verfasser glaubt,« 
besonders aufgeführt. Somit genieast Sperling den Vorzug seines Domicils; denal 
er wobnt iu der Stadt des egocentriachen Monupola der Wisaensohafi. 

Um noch ein Beispiel für die Wirknng der „verba mDgistri" auf den Autor 
anKnflihren möge hier folgender Setz (S. 18J Platz finden. „Kach Alliert Moll sind 
Vo ratellungen im Stande, einerseits dnreh Association Voratellungen zu erwecken, 
andererseils Empfindungen, Triebe und Beweguugeu anaznlQsen!'' Diese nlleidings , 
fnndamtniale Waluheit haben schon vor Holl viele andere Auimen 
und ebenso nach ihm, von Li^beanlt, Beinheim, Hake Tücke und ForelJ 
gamicht zu reden 

Mit solchen Hinweisen auf die Person seines Lehrers und Citaten von ähnliches' 
Banaltit kann Verfasser Molls wirkliche Verdienste, die jeder objektive Benrteüer 
gern in vollem Umfange anerkennen wird, höchstens in einem ungllnsligen LichtAfl 
erscheinen laaacn imd ah schwächen. 

Heu AuBiiruck „Hypnose" lH=st HirsLh nur filr solche Zustände gelten inl 
denen Schlaf snggerirt ist; die Annahme einer Suggestion im wachen Zustande be^fl 
zeichnet H, als ^Cap tivatton", I(h kann dieser Anschnming nicht beipflichten, äAM 
die leichteren Grade der Hjpnose i t'uninolenz nud Hjpotaxjs) mitunter keinerleij 
Alteration des Bewustaeins zeigen, trotz des suggerirten Schlafes, sich also diircttl 
kein Merkmal von den Waub-Suggestiuntn wesentlich imterscheiden. Andererseits- J 
kann man auch in der Annahme suggerirter Voratelluugeu durch eine wache Feraon-l 
eine Alteration des Bewusstseins erblicken; dabei ktnin.t es lediglich darauf an«! 
was unter „Bewus^scin" verstanden wird. Seiner AnschKuung gemäss mnss H 
die Definition des Begriifes, ,,Fascination'' unn auch dahin modificieren, dasa e 
„primäre" und „secundäre" Faacination unterscheidet; die eretere i^t aus dem wochenj 
die letztere aus dem schtm bestehenden hypnotischen Zustande abgeleitete 

Bemerkens werth sind die Ausfllhrungen des Autors Über „Schlaf imd Hypnose 
und Über die Solle der Aul'merksamkeit in diesen Zuständen; ebenao erscheint un 
des Verfassers Anflassimg der Krafft-Ebing'schen Esperimente einer Reproducktina J 
frtUierer IchpersJJnlichkeiten mit Hilfe von Suggestion durchans den Thatsaehen zu I 
entsprechen. 

In dem Kapitel über die ..psychisclie Behandlung" macht Hirsch mit vqUmb'1 
Hecht auf die grosse Bedeutung der Prognosen-Stellung aufmerksam, die leider ii 
Praxis nicht immer richtig gewürdigt wird. 

Ebenso kann ich mich ganz der Meinung des Verfassers über „gemeinachaft- 1 
liehe Behandlung'' der Patienten anschliessen. Allerdings ist die Verletzung deiJ 
„ärztlichen Bemfsgeheimniaaes" bei Behaudlnng nach Wetteratrand'scher Metliod^J 
keineswegs ausgeschlossen. Anssenlera weigern sich Patienten häherer Stünde nach 
meiner Erfahmng in der E«gel, in Gegenwart von Zeugen hypnotisirt. au werdeiijJ 
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bei Erkrankungen des Sexuallebens ist es ohnehin unmöglich. Im (ranzen trifft man 
in der Regel auf Widerstand bei Patienten gebildeter Stände, während die Leute 
aus dem Volk durch die Polikliniken schon eher dann erzogen sind. 

Bei weniger hypnotisirbaren Personen empfiehlt Hirsch die combinirte Mothode 
zur Herbeiführung hypnotischer Zustände d. h. die Schlaf Suggestion in Verbindung 
mit physikalisch-somatischen Mitteln, welche allerdings mit grösster Vorsicht anzu- 
wenden sind und nicht nach dem System ,. Friedrich'*. 

Die Desuggestionirung vor dem Erwecken, auf welche schon ^Foll so grosses 
Gewicht gelegt hat, um üble Folgeerscheinungen zu vermeiden, soll nacli dem Ver- 
fasser betreffen: alle nicht zn therapeutischen Zwecken gegebenen Suggestionen, die 
erhöhte Suggestibilität und den hypnotischen Zustand. 

Bei Besprechung der Beziehungen zwischen Hysterie und Hypnose werden zwar 
die hysterischen Anfälle in ihrer Bedeutung richtig geschätzt : dagegen ist von dem Ein- 
tritt hysterischer Schlafzustände auf hypnotische Manipulationen kaum die Rede; imd 
dennoch bedarf grade dieser Pimkt besonderer Hervorhebung bei der relativen Häufigkeit 
des Eintritts solcher Attaquen auf imgeschicktes Vorgehen besonders vim Anfängern. 
Auch hierfür liefern die Versuche Friedrichs im Münchner Krankenhause (links 
der Jsar) einen interessanten negativen Beitrag. 

Die Angaben des Verfassers über das Procent verhältniss'hypnotisirbarer Personen 
entsprechen nicht ganz dem gegenwärtigen Stande der Forschung und hätten mit 
den neueren Ziffern verglichen werden sollen. Dieser Mangel ist um so bedauer- 
licher, da doch derartige Berechnungen gar keinen anderen Zweck verfolgen können, 
als den Mitarbeitern auf dem (rebiete des Hypnotismus das ziffermässige Material zur 
schriftstellerischen und theoretischen Verwerthung zu bieten. 

In dem Abschnitt ..Specielle Suggestionslehre" wird zuvörderst die Neurasthenie 
und ihre Behandlung mit Suggestion erörtert. Auch dieses Kapitel ersch("»pft keineswegs 
den gegenwältigen Standpunkt des Wissens. Offenbar kennt Verfasser ..Müllers 
Handbuch der Neurasthenie*'*) überhaupt nicht. Die darin veröffentlichte ..Psychische 
und suggestive Behandlimg der Neurasthenie" (vom Referenten) — B4 Seiten lang — 
hätte Herrn Dr, Hirsch das ganze Material fertig dargeboten, dessen er neben 
seinen eigenen Erfahrungen bedurfte, um eine Abhandlimg über diesen Gegenstand zu 
schreiben. Dazu kommt, dass Müllers Handbuch schon 7 Monate vor dem (^mpendiiun 
von Hirsch im Buchhandel erschien, also dem Verfasser zeitig genug zugänglich war. 

Die „psychische Impotenz" wird in der sexuellen Neurasthenie nur kaum 
erwähnt, der Ünanismus recte: „sexuelle Hyperaesthesie" ebenso stiefmütterlich ab- 
gethan, dagegen aus dem Gebiete der Erscheinungsformen sexueller Paraesthesie 
lediglich die conträre Sexualempfindung herausgehoben und in einem besonderen 
Kapitel abgehandelt! Daran sind wieder die ..verba magistri'' schuld! Hat doch 
Moll ein Buch über conträre Sexualempfindung geschrieben ! Dagegen weiss Hirsch 
von der Rolle der Suggestion auf diesem ganzen Gebiet nur so viel, dass ein 1 )rittel 
der conträrsexualen Patienten geheilt werden kann. Aber auch diese obei-fläch liehe 
Notiz, welche dem Mol Ischen Buche entlehnt wiirde, muss als ungenau be- 
zeichnet werden. Denn es handelt sich nicht um ausschliesslich ..C'onträr Sexuale" 
sondern um Patienten mit „Paraesthesia sexualis" überhaupt. Den Vor^^^lrf der 
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l'Ilwir!i<enal^haftli(?.)lkeit. deu eine so nliertläclilkhe Behandlung der eioBehlSgigeftl 
Litteratur verdient, hätte der Antur sich sparen können. Uelierhaupt ist Ans ganze [ 
gtoMse Uebiet psych usesesualer Anoma-lieeu nicht nach llaaagabe der ilim 
konnuenden jiraktiachi^n Wichtigkeit vom Standimnkt« der Suggestioiialebre hehandelt. 

(irosHmanns Keault^te der Suggestinnatherapie bei nicht, hysterischen | 
Lähmungen kennt Verfasser ebenfalla nicht. Diese Stürimgen finde ich nirgends in 
seinem Buche erwähnt. Ilan mag von der ausländischen Litteratur ganz ahsehen, 
aber es ist doch gewiss eine billige Forderung, dass ein AiitiiT wenigstens die dentsche i 
Litterntiir seines Spedalgehietes ans den letzt«n 2 .Jahren kennen sollte, wenn er 
es uaitenumnrt, ein Lehrbuch fllr Aerzte und Studenten zu schreiben. 

Das» in deu niitgetheilten Krankengeschichten, die jedenfalls ihren Belehrungs- 
zwet'k nicht verfehlen werden, besondere Berücksichtigung der Beobachtung des 
Patienten nach Entkasung aus der Kiu" ku Theil wurde, verdient volle Anerkennung. 

Im Uanxeu aber libertrifft die Anleitung, welche Hirsch dem praktischen 
Arzt geben will, keineswegs die schon vorhitndenen Lehrbücher des Hypnotisniiw. 
Sie i*t niit dem in Inhalt und Fonn weit überlegenen Lehrbuch von Forel ,.der 
Hypnotiiiinns und seine Handhabung'" nicht zu vergleichen; in den theoretischen 
allerdinga unehlich zutreftenden Ausführangen wäre gedrängtere Kürze eine weniger 
populäre .^usdructoiweiBe am Platz gewesen. Aus den l^taton kann der Leser nicht 1 
den Eindnicfc gewinnen, dass Verfitsser wirklich ilie von ihm erwähnte Litteratur 
beherrscht und geistigen Nutzen aus den Forschungen anderer — mit Ausnahme 
seines Lehrers Moll — ge.zogen hat. Dieser wirkliche Mangel iin Litleraturkenntniss 
und objektiver Beurtheilmig wäre am ehesten zu entschuldigen, wenn Terfaaser 
wirklieh Neues geboten hätte, anstatt ,:,pro domo"' zu S])rechen. So bleibt leider 
das t'oupeudium ti'ots seines sachlich richtigen Staiidpuiik'tes ziu" Suggestions- 
therapie und iniincher zutreffenden Bemerkung zurück hinter deu Leistungen und i 
Lehrbüchern anderer Autoren. Indessen wird sich das Buch wahrscheinlich hei \ 
Studierenden Eingang verschnffen und ist so wenigstens im Stande, der Verbreitung ' 
einer guten iSache zu nützen und durch den praktischen Nutzen die für den Fach- 
majui filhlbnren Mängel im Inhalt und in der Darstellung wieder ausKneleiehen. 
von Schreuck-Notzing, 



Die Suggestion und ihre forensische Bedeutung, von 
Z)r. Leopold Drucker, Hof- und Gerichtsadvocat. Wien, Manz'sche 
Hof-, Verlags- und Universitätsbuchhandlung, 1893; kl, 8", 45 S. 

Verf. reproducirt in seiner Brochüre einen Vortrag, den er über obiges Thema 
in der Wieuer juristischen Gesellschaft gehalten hat. Er steht ganz auf dem Standpunkt 
der Schule von Nancy, und weim er auch keine Gelegeulieit zu eigenen Experimenten 
gehabt hat und nnr aus den Anschauungen tmd Werken der Autoren dieser Bichtung 
schöpft, die sieh bisher mit diesem Gegenstand hefasst Jiaben, so bezeugt doch » 
Brochüre, dass Verf. das Wesen der Nancyer Lehre intim erfasst hat. 

Nachdera er in grossen Zügen ein für den Laien durchaus verständliches BUd , 
von der Lehre von der Suggestion, der Hypnose, der hypnotischen Suggestion i 
werfen, geht er der Reihe nach alle die Gesichtspunkte durch, die hier sowohl auf | 
civilrechtlichem als auch auf strafrechtlichem Gebiet in Trage kommen, EsistdabäT 
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ganz erstaunlich, wie Verf. so ziemlich alles Wissenswerthe auf den kurzen Kaum 
diesqr wenigen Seiten zusammen zu drängen weiss. Mit Hecht hält er die 
forensische Bedeutung der Suggestion auf civilrechtlichem Gebiet frtr mindestens 
ebenso gross, wenn nicht grösser, als die auf strafrechtlichem. Im Uebrigen 
ist er von der Macht der criminellen Suggestion im vollsten Umfange über- 
zeugt, es giebt nach ihm kein Vergehen und kein Verbrechen, das nicht mit 
Erfolg suggerirt werden könne. Den Einwand, den man gegen die bisherigen 
Experimente z. B. Liegeois' erhoben, dass sie nicht beweisend seien, weil den 
Versuchspersonen trotz tiefer Hypnose noch so viel nochmals Bewusstsein bleibe, um 
zu erkennen, dass es sich nur um „Laboratoriumexperimente" handle und dass sie 
im Ernstfälle die Suggestion doch nicht realisiren würden, hält er für eine lächerliche 
Argumentation. Eine besondere Gesetzgebung mit Rücksicht auf die criminelle 
Suggestion hält Verf. nicht für nöthig, vielmehr die bestehenden strafgesetzlichen 
Bestimmungen für ausreichend. 

Die kleine Brochüre, die sich zudem durch einen sehr schönen Stil, durch 
überaus klare, concise Ausdrucks weise auszeichnet, legt wenigstens dem Leser, der 
sich eingehender mit dieser Sache befassen möchte, den Wunsch nahe, Verf möchte 
demnächst — er scheint dazu berufen, wie nicht viele Andere — seine Anschauungen 
in erweiterter Form in einem grösseren Werke niederlegen. 

Jedoch schon \^de sie ist, sei sie allen Juristen und Aerzten, besonders den 
beamteten dringend anempfohlen. Die Zeit dürfte nicht fem seien, wo sie, wie es 
z.B. in Frankreich schon wiederholt der Fall war, gezwungen sein dürften, sich mit 
diesen so hoch wichtigen Fragen practisch eingehend zu beschäftigen. 

J. Grossmann. 
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Die von uns mit Kücksicht auf den mehrfach erwähnten russischen ükas an- 
gestellte Enquete über die Bedeutung der hypnotischen Suggestion als Heilmittel 
hat einen erfreulichen Erfolg gehabt. Eine grosse Reihe und imter ihnen grade die 
hervorragendsten Vertreter des therapeutischen Hypnotismus haben uns ihre Gutachten 
in dankenswerther Weise zur Verfügung gestellt. Die demnächstige Publication dieser 
Gutachtensammlung dürfte ihre volle Wirkung üben. Das Gros der Aerzte, die heute noch, 
ohne selbst geprüft zu haben, das Verdict einiger „Autoritäten"; deren Zahl sich 
übrigens an den Fingern abzählen lässt, kritik- und gedankenlos nachbeten, dürfte 
zu ihreniL Erstaunen sehen, dass diesen Autoritäten solche von nicht minder grossem 
wissenschaftlichem Ansehen gegenüberstehen, die — und es befinden sich Namen dar- 
unter, die so Mancher an dieser Stelle kaum ei*warten dürfte — begeistert für die Sug- 
gestionstherapie eintreten. Sie dürften sich diesen wirklichen Autoritäten, die doch 
den Vorzug für sich in's Feld führen dürfen, sich denn doch einer grösseren Er- 
fahrung, einer eingehenderen Kenntniss der einschlägigen That Sachen, eines tieferen 
Verständnisses für die in Frage stehenden Phaenomene und last not laest einer 
vervoll kommneteren Technik zu erfreuen, nunmehr ebenso Avillig unterordnen, wie 
früher den anderen. Diese Gutachtensammlung — es ist traurig, dass es deren 
übet'haupt bedurfte — dürfte sicher den Erfolg haben, dass der Suggestionstherapie 
endi^iltig das Bürgerrecht in der Medicin eingeräumt werde, zum Nutzen der Aerzte 
selbst imd zum Segen der leidenden Menschheit. 
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Suliriften der Gesellscliaft für psjchologiacLe Foracliung, Hett 6 
(II Sammlung): AntLropologiscbe Furmeln für das Verbrecherthuni, 
kritiaehe Studie von Dr. A. v, Bentivegni, (ierichtsassessor; Leipzig, Antbr. Abel ] 
(Arthur Sleiuer) 1893; 8", 45 S. 

Den geehrten Einsendern, Autoren und Verlegern besten Dank! 

Die Hedaction. 

Kcdactinnelle Correspondenz. 

Herrn Dr. K. in L. Eineu Theil Ihrer an uns gerichteteu Fragen betreffend 
das Lehrbuch von Dr. Mas Hirsch flnden Sie in diesem Heft (s. i!b3 Eeferat von 
Herrn v. Schrenck) beantwortet. Die Antwort auf die Übrigen gestatten Sie nus, 
weil vielleicht von allgemeinerem Interreaae, au dieser Stelle zu geben. Ad I, 
haben Recht, auch Herr v. Schrenck hätte wie noch manch Anderer in dem hiatoriacbeu 
Ahriss wohl eine Erwähnung verdient. Er ist ohne Zweifel einer der fleiaaigaien, 
gewandtest^en und tüchtigsten Vertreter des Hyiiiiotiamua und der Suggestiona- 
therapie und hat sich unbestreitbare, nicht geringe Verdienste um die Propaganda 
derselben erworben. Ad II, Wir können nach wie vor nicht genug vor der Anwendung 
der sogen. Fixationsmethodeu warnen, was übrigens schon vor una besonders Forel 
in eindringlichster Weise gethan hat, Freilich haben auch wir getreu der Nancyer 
Lehre empfohlen, das Einleiten der Hypnose damit zu beginnen, i\oas man den 
Patienten eine kleine Weile, *! bis höchstens 10 Seeunden, stark ftnrt. Dieses 
Fixiren kann aber doch, wenn auch H. „keineu principiellen tlnterschied darin finden" 
kaau, unmöglich als FisaTionsmethode ä, 1a Braid augeselien werden. Denn während 
im letzteren Falle durch Einwirkung einea lang anhaltenden, monotonen Siuuesreizea 
eine wirkliche Ermüdung, durch diese die Vorstellung dea Schlafbedürftiiaaea und 
couaecutiv direct Schlaf reap. Hypnose erzeugt wird, kann man doch von einem 
Zustandekommen einer wirklichen Ermüdung bei einem Fisiren rSsp. Fixirenlassen 
durch wenige Seeunden nicht gut reden. Es hat vielmehr lediglich den Zweck, die 
Aufmerksamkeit dea zu Hypnotisireuden für einige Augenblicke intensiv zu bannen, 
damit seine Geliimcoutrolle einigermasaen auazuachalten und so seine SuggestibilitBt 
schon von vom herein zu erhüben, für die nachfolgende Suhlaf Suggestion den Boden 
SU ebenen, ein Abwehren deraelbeu zu verhindern. Während also bei der Braid'schen 
Steibode daa Fixiren Endzweck ist, ist es liier nur Mittel zum Zweck, der Unterschied 
thatsächlioh ein priucipieller. Ad 111, Man suggerire nie, daas man nur allein die 
betr. Peraon fernerhin würde hjpnotiairen kömien, sondern dass es ausserdem 
mich einem Arzte zom Zwecke der Heilung möglieh sein würde. Colleg. Gruss! 

Die Kedaction. 
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Ein Fall von hysterischem Mutismus. 

Dr. (J. RingEer iZiinoli). 



Ende Dezember 1892 trat M. C. . .. ein 12jährigeS Mädchen bei 
in Behatiillung, die nach Aussage der Mutter in Folge eines 
iehreckens seit 15 Jtonaten nicht mehr sprechen kimnte. Es waren 
P-Während dieser Zeit die verscbiedensteu Ileilversiiche gemacht worden, 
doch ohne Erfolg. Auf den Rath von Herrn Prof. Forel brachte man 
mir die Patientin zur suggestiven Behandlung. Ihre Mutter giebt mir 
folgende Aufschlüaae: 

Fat. ist das 4te von 5 Ueachwiatern. Sie wurde einen Monat zu 
■•früh geboren, hatte aber dennoch eine gute ( 'onstitution und gedieh 
^lohno beaondere Mühe ganz gut. Im Alter von 3 .Jahren bekam aio 
eine Lungenentzündung, die aber gut vorüberging. Im 4ten Jahre 
hatte sie die Masern und im 5ten eine diphtheritische Mandehmt- 
, aündung. Diese letztere Krankheit brachte sie zwar etwas horunter, 
doch üng sie bald nachher wieder an sich kräftig zu entwickeln. ()b- 
■wohl sie aber körperlich gesund und wohl aussah, so blieb der Zu- 
stand ihres Nei-vensystems doch ein delikater und schwacher: sie 
■TBchrak wegen Kleiiugkeiteu und zeigte ein anhr zartes Oemuth, 
Ungewöhnliche Empfindlichkeit und leicht verletzten Htolz. Ihre Liebe 
iiu ihrem Vater und Geachwiatern war eine unbegrenzte. Sie zeigte 
fiberhaupt grosse Liebe für ihre Mitmenschen, besonders gegen Kranke, 
Psowie auch gegen Thiere, besondera Katzen. In der Schide war aio 
folgsam und fleisaig, zu Hause anscLickig, hielt auf Reinlichkeit imd 
Ordnung. Neben diesen guten Eigenschaften war sie aber unabhängig 
_ und bekundete viel eigenen Willen, der sich leicht zum kindlichen 
Eigensinn steigerte. 

Vor 20 Monaten starb ihr Vater. Sein langes Krankenbett (er 
War Phthisiker) und sein Tod griffen sie sehr an und beeinHussten ihren 
lervösen Zustand. Es trat jedoch keint! Veränderung ihres Sprach- 
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Vermögens ein, ihre Erregbarkeit ivar aber gesteigert. Uiigläckerweiae 
ereigneten sich aber bald nachher verschiedene Zufalle. So sah sie, 
wie in einem Nachbarhausc eine Katze zum 2ten Stockwerk hinaus- 
geworfen wurde und aut dem Strassenpflaster wie tot blieb. Sie kam 
dadurch in starke Aufregung, hatte nervöse Bewegungen mit Zittern 
und Angstanfällen, ihre Sprache fand sie erst nach und nach wieder- 
Von da an voriiol sie wegen nichts in Emotionen und Schrecken. 
Einige Wochen nach diesem Vorfalle ereignete sich ein 2ter, 
der ihrer Krankheit den Ausschlag gab. Sie ging zu einer Freundin, 
um zu spielen. Als sie länger als gewöhnlich ausblieb, holte sie die 
Mutter, ti'af unterwegs den jungem Bruder, der ihr mit den Worten 
entgegen kam „komm doch schnell. M . . hat einen starken Anfall 
bekommen, sie hat wie ein Hund gebellt". Die Mutter traf die Kleine 
in einer Krise von Zittern und Krämpfen, aua der sie nur langsam zu 
sich kam. Ihre Beine waren wie gelähmt, sie erkannte nichts mehr, 
weder die Leute, die um sie waren noch den Ort, wo sie sich befand. 
Die Mutter glaubt, dasa sie erschreckt worden sei, denn während 
eines Monats nach diesem VorfaJl stiess sie Schreckensschreie aus, 
wenn sie irgend jemanden sah, sei es selbst ihre Schwester oder ihren 
Bruder. Sah sie diesen letztern, so betrachtete sie ihn aufmerksam und 
mit Erstaunen, als ob sie sagen wollte „wie, er hat ja noch sein Ohr". Es 
ging das Gerücht, dass mau ihr gesagt hatte, ihrem Bruder sei von 
einem Hunde das Ohr abgefressen worden. Die schreckliche Furcht 
welche sie hatte, sobald sie jemandem sah, deutete jedenfalls darauf 
hin, dass sie stark erschreckt worden war. Da sie von Natur aus im- 
pressionabel und leichtgläubig war, so dachte sie nie daran, dasa man 
sie täuschen würde. Von diesem Vorfalle an war sie sehr aufgeregt, 
empfindlich und gereizter Stimmung, so dass sie oft Krisen von Zittern 
und Krämpfen hatte ; zugleich war aber auch ihre Sprache Vöi-stummt. 
Unter Anweuilung von Douclien legten sich mit der Zeit die Anfalle 
etwas, doch konnte kein Alittel ihre Sprache wieder herbeiführen. Ein 
Landaufenthalt von 3 Monaten brachte ihr körperliche Kräftigung 
und Entwicklung, sie wuchs wähi-end dieser Zeit stark und ting auch 
wieder an, sich für Alles zu inteivssiren. Doch hat sie häufig noch 
Momentf von Traurigkeit und hj^chomlrischer Stimmung. Was 
ihr sagt, versteht aio alles, abor «um Sprechen ist sie seit 15 Monaten 
nicht gekommen. Sie hat sich freilicli dann mit der Zeit einen eigeuen 
Wortschatz gebildet und ist dajsu grkinnnien, difses Wortregister für 




G, Hiagier, Ein Fall von hysleriscliom MiitUnma. 



14r> 



■den Umgang mit Ihrer Mutter und Goäcliwiatern sjjrecheii zu können, 
fantlern Leuten gegenüber i«t aio aber gänzlich stumm. Dieser Wort- 
Ischatz ist folgender: sie sagt (Pot. ist aus der französ. Schweiz] 



mamandre 
aouhad 

dog 

dog aouhad 

hue 

bae dog aouhad 

hue 4s&dre 

Ssedre Ikm 

marmid 

inannid aouhad 

csedre bey 

dog bey 

dog mamandre 

mamandre r e s t e r 

aoiihad r e s t e r 

dog mamandre resti^r 



für mamau 
moi-meme 
Monsieur 
son friere 
joli 

aon )Hire 
Dieu 
c'est joli 
Jame, ferame 



Bn soeur 

c'eat laid 

m^chant homme 

mon frere 

cliez mea parenta 

il Montreux (wo sie wohnte). 

, ä Vevey ou jI Fribourg, nu A Chätel 

An diesen letztem Orten hatte sie Verwandte, welche aie nft 

liesuchte. Die Worte dieses kleinen Vocabulariums konnte sie deutlich 

Knussprechen. Das einzig richtige Wort „resler", dessen sie sich be- 

Jdienen konnte, hatte sie nach Aussage ihrer Mutter, welche die Kleine 

Bjgenati beobachtete, in einem Anfalle von Angst wieder aufgegriffen 

^Cresaaiai) d. h. in der Furcht, wieder in den Spital von X. verbracht 

zu werden, in dem sie früher schon war und aus dem sie damals 

entfloh. 

Die Untersuchung ergiebt ein ihrem Alter nach gut entwickeltes 
Mädchen mit blassem ehlorotischem Aussehen. Ausser den cbloro- 
tischen Symptomen (blasse Schleimhäute, zarte Haut mit durchscheinen- 
den Venen, blasende Herztone, Appetit nur für gewisse Speisen z. B. 
Käse und Kartoffeln, trägem Stuhl, Kopfschmerzen) zeigt Patientin 
leichtes Erriiten bei der Untersuchung, leichte Aufregung bei Fragen. 
Bei der Aufforderung ja oder nein zu sagen, sucht sie die Lippen zu 
»bewegen, bringt aber kein Wort heraus; sie nickt aber zustimmend 
|oder ablehnend zur Antwort. Theilt mir die Mutter etwas über die 
Familie mit, so erzürnt sie sich und gibt ihr zu verstehen, dass sich 
i nicht gehöre tind aie es bleiben lassen solle. Das Benehmen des 

12» 



146 



Zeitschrift fiir Hypiiotisi 



Mädcliena ist nicht ihrem Alter entsprechend, sondern über dasselbe 
hinaus ; sie verlangt auch von ihrer Umgebung als Erwachsene be- 
handelt zu werden und gibt das besonders auch Kindern gegenüber 
kund. Sie ist dabei selir zartfühlend und diskret. Wie mir ihre 
Mutter sagt, mag das daher kommen, dass sie eben nur mit äusserster 
Delikatesse behandelt und stets sehr viel Rücksicht auf ihren 
nervösen Znstand genommen werden musste. Sie ist daneben aber 
sehr zuvorkommend, höflich und freundlich. Ihr Schlaf ist unruhig, 
oft gestört. Anästhesien oder Parästhesieu sind keine nachzuweisen. 

Die Patientin wurde während 3 Wochen täglich einmal hypno- 
tisirt. Sie verfiel von erster Hypnose an in tiefen Somnambulismus 
mit vollständiger Amneaie beim Erwachen. Ich versuchte sie die 
drei ersten Tage in der Hypnose reden zu machen, allein ohne Erfolg. 
Sie verzog wohl etwas die Lippen, erröthete dabei nnd ihre Miene 
nahm einen gewissen ängstlichen Ausdruck eines nicht vollfiihrbaren 
Befehles an. Ich zog es deshalb vor, diese Versuche aufzugeben nnd 
ihr bis zum Neujahr, wiihrend einer Wo<5lißj die Suggestion ä ech^nce 
zu machen, dass sie am Neujahrstage geheilt erwache und ganz gut 
wie früher wieder sprechen kimne, dass sie es selbst schon am Sylvester 
wahrnehmen werde, dass es besser gehe. Dadurch wurde mir die Zeit 
gegeben, auf ihren Allgemeinzustand beruhigend einzuwirken : A])petit, 
Schlaf, Nervosität etc. zu beeinflussen. 

Uie Nacht auf Weihnachten hätte aber die ganze Behand- 
lung sehr ungünstig beeinflussen können und ist es nur dem Umstände 
der tiefen Hypnose zu verdanken, dass keine Störung eintrat. In 
dieser Nacht brannten nämhch ea. 150 Schritte vom Hause der 
Patienten entfernt und demselben gerade gegenüber 2 Häuser ab. 
Als ich ura 1'/, Uhr während des stärksten Feuers zu ihr ging 
sah ich sie von der Strasse aus am Fenster angekleidet unruhig sich 
bewegen. Beim Eintritt in's Zimmer, war man um sie beschäftigt. 
Sie hatte nervöse Anfälle, war sehr aufgeregt und zitterte am ganzen 
Körper. Ich liess sie in's Bett bringen, schloss ihre Lider und befahl 
ihr zu scldafen; sie verfiel sofort in tiefen Schlaf. Ich gab ihr die 
Suggestion ruhig zu schlafen bis andern Tags Nachmittags 1 Uhr, 
dass sie nichts mehr vom Brande wisse, und wenn sie später die 
Brandstätte sehe, sie nicht darauf Acht gebe, überhaupt alles vergessen 
habe und auch nichts höre, wenn man vom Brande spreche. Als ich 
mich überzeugt hatte, dass sie trntn des grossen Lärms ruhig schlief, 
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verliess ich sie. Andern Tags 1 Uhr ging ich zu ihr, sie achlief noch 
Bo rabig wie nach der Hyjinotisation und erweckt, schien sie nichts 
mehr vom Brande zu wissen und auch die folgende Zeit war dieses 
I Ereigniss so gut als wie aus ihrer Erinnerung weggewischt. 

Am Sylvester gab ich der Hypnotisirten die Suggestion, beim 
f Erwachen ganz gut „maman" sagen zu kiinnen. Dieses Wort sprach 
[ me sonst „mamandre". Sie sagte ea aber richtig, indem sie dabei er- 
f röthete und erstaunt bald ihre Mutter, bald mich ansah; es lag etwas 
l in ihrem Ausdruck, das Freude und Erstaunen zugleich ausdrückte. 
I lliesen günstigen Moment ausnützend, gab ich ihr nun andere Worte 
' zum Nachsprechen auf. Auch das gelang ihr und in der Zeit von 
5- — 10 Minuten lernte sie wieder alles, erst loiae, dann immer deutlicher 
und laut nachsprechen. Von Zeit zu Zeit kam ihr noch statt des 
richtigen Wortes eines aus ihrem selbstgemachten Wortschatze hervor, 
da« verwandten Wortklang mit dem aufgegebenen Worte hatte. Bald 
konnte sie auch von selbst kleine Antworten geben, Als ich ihr aber 
\ ein Wort, das sie nicht sofort nachsagen konnte, aufschrieb, nahm ich 
wahr, dass sie nicht lesen konnte. Ich dachte, es sei vielleicht das 
■, weil sie seit 15 Monaten die Schule nicht mehr besucht und daher 
. keine Uebung mehr hatte. Als ich sie aber weiter prüfte, so war es 
r ihr unmöglich, Buchstaben oder Zahlen zu erkennen. Ich schrieb ihr 
j daher das Alphabet auf, las ihr die Buchstaben vor mit der festen 
' Versicherung, dasa sie dieselbf-o erkenne. So lernte sie einen Buch- 
staben nach den andern lesen, dann auch schreiben, denn bei 
der Autforderung sie zu schmiben, war ihr das ebenfalls nicht möglich 
gewesen. Auch die Einübung der Zahlen musste auf dieselbe Weise 
geschehen und ich konnte hier z. TS. nicht wahrnehmen, dass sie die 
Zahlen 1, 2, 3, welche sie nach Aussage der Mutter kannte, schreiben 
oder lesen konnte. Nach diesem schrieb sie auch bald Wörter wieder 
richtig, nachdem ich ihr eine gewisse Anzahl vorgeschrieben, sie las 
auch schnell wieder. Konnte sie ein Wort nicht aussprechen, so schrieb 
ich es auf, und das Schriftbild half ihr nun nach. Die ganze Einübung 
mochte etwa zwei Stunden in .\nspruch genommen haben. Zu bemerken 
ist noch, dass die ersten Schreib versuche bedeutend schlechter ausfielen, 
als die letzten. 

Am Neujahrstage erwachti; sie mit grosser Freude und sprach viel. 
f Se war fröhlich und schien weniger schnell gereizt zu sein, es war 
t'äberbaupt eine Umstimmung in ihrem Wesen wahi'nehmbar. Nach 
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Verlauf vi>ii «iner Wiiche trat sie, leider früher als ich es gewünscEti 
hatte, aus iler Behandlung; dieselbe halte noch einige Zeit zur voll- 
Btändigea Beruhigung fortgeführt werden sollen. — 

Soweit die Krankengeschichte, aus der ich einige Punkte beaondcrs 
hervorheben möchte, die sich auf den Mutismus als solchen beziehen. 
Man hatte gewöhnlich mit Charcot angenommen, daas diese hysterische 
Aphasie eine rein motorische sei und sich durch ihre Vollständigkeit 
und ihren absoluten Charaktiir auszeichne, indem der Patient nicht etwa 
auf den Gebrauch einzelner Worte eingeschränkt sei, sondern dass er 
vollkommen sprachlos und zugleich auch stimmtos (aphoniach) sei; ferner 
dasB das .Schi-eibvermugen gesteigert sei. Dieses Bild einer in Bezug 
allein auf die Sprache rein nur motorischen Aphasie entwarf Charcat 
für den hysterischen Mutismus in seinen „legona sur les maladies dn 
Systeme nerveux."*) 

Bei meiner Patientin trifft dieses Bild nicht zu. Sie war weder 
total aphasisch noch aphoniscli, da sie einige Worte und zwar deutlich 
aussprechen konnte. Diese AVorte waren mit Ausnahme eines einzigen 
ganz sinnlos, es bestand somit Paraphasie. Das einzig richtige Wort 
„rester" hatte sie in einem Momente psycliischer Aufregung wieder 
erfasst.**} Im ersten Monate ihrer Krankheit stiess die Patientin nur 
Schreckensschreie aus, sie war zu dieser Zeit nicht aphonisch. Nach 

*) Tome m. XXVI leijon p, i'I'i ff. 

♦') NachKusamRnUStanuigen der Sprache 3. Aiifl. S. 62) hat Jackson zuerst 
damuf aufnterkäBRi gemHcht, dnas im enutireD EiregimgBzustejidi! Äphasische oft 
Worte sagen können (man könne sprachlos aher doch nicht wortlos sein); er verlegte 
dieses automatische Vermögen der Wortänaaerung der Affectsprache in die rechte 
(irosahimhentisphäie, das willkürliche Vermögen in die linke, EnssmanI machte 
aber mit Recht den Einwand, dass diese Annahme nur ftlr Bethtshändcr im ruhigen 
Zustande gelte, beim Affect aber z. B, in der Geberdensprache heide Pänate gebullt 
werden können, somit beide Hemiaphären thSlig seien; was aber für die Geberden- 
aprauhe gelte, köime auch ffir die Lautsprache angeuummen werden. 

Durch die Angst vor einer Fenersbranst hatte eine Aphasisch c (wahwcheinlich 
Hysterische) ihre Sprache vollatändig wieder erkngt; „Wiedemeister erwähnt 
eine Dame, die beim Aufbrechen vom Ho chzeitssch mause, um mit ihrem Manne ab- 
znreiaen, sprachlos wurde und ea blieb, bis sie, eine brennende Kirche erblickend, 
ausrief: „Feuer!"; von da an behielt sie die Sprache. Bei meiner Hysterischen bat 
das Feuer nicht solchen Erfolg gehabt. Bekannt ist auch die Heilung des Sohnes 
vomKrösuB, der nach Charcot an hysterischen Mutismus litt. Äla er nach der Ein- 
nahme von Sardes einen Perser mit gezücktem Schwerte auf seinen Vater eindringen 
sali, rief er entsetzt; „Mensch, tödte den Krösus nicht!" Er soll bis an sein Lobens- 
ende im Besitze seiner Sprache geblieben sein. (Ensmanl S, 201) 
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laieser Zeit war sie aber in Wirklichkeit ai>honisch und aphaEisch, und 
timmte einige Zeit mit der früheren Annahme Charcofs überein, bis 
später nach und nach in beachri«?bener Weise paraphasiseh wurde. 
I>io motorische Aphasie war aber zugleich eine nicht nur moto- 
ische Aphasie ira engern Sinne oder des Eewegungsbildes des ge- 
sprochenen Wortes sondern auch als Agraphie eine solche des Bewe- 
gungsbiides dea geschriebenen Wortes. Sodann war sie als Alexie 
eine Wortblindheit des gesehenen Wortes. Diese Symptome passen 
nun nicht zu Charcot's Beschreibung. 

Nun hatte aber Charcot selbst seine früheren Angaben später in 
den poliklinischen Vorlesungen (die jüngst von Freud übersetzt er- 
schienen sind) als zu „eingeschränkt" erklären müssen. Er bespricht 
hier einen Fall*), bei dem eine gewisse Zeit lang Agraphie bestand. 
Die betreffende Patientin konnte „einige Striche, selbst Buchstaben 
"bezeichnen, es gelang ihr aber damals nicht, ihren Gedanken Ausdruck 
durch die Schrift zu gehen, sie hatte, wie sie selbst sagte, die Ortho- 
, graphie des Wortes vergessen." Ferner bespricht er dort einen andern 
Lrall, der 8 Tage vorher vollkommen stumm war und bei dem nun 
I „Amnesie gewisser Worte und Theile von Wörtern bestand, wenn 
F diese etwas länger waren. Das erinnert also lebhaft an das Verhalten 
bei organischen Aphakien, nur fehlt bei dem Kranken durchaus das 
Symptom der Paraphasie, der Wortverwechslung" sagt Charcot. 

Bei meiner Kranken war Paraphasie, Agraphie und Alexie vor- 
handen. Man könnte vielleicht die letztere auf eine Gesichtafeldein- 
Bchränknng beziehen, auf die sie freilich nicht untersucht wurde; aliein 
dann hätte dieselbe auch das Sehen von Gegenständen verhindern 
. undeutlich machen müssen und das war entschieden nicht der 
[ FaU. Ich wurde leider erst zu spät auf die Agraphie und Alexie auf- 
merksam, erst als sie wieder sprechen konnte (am Sylvester). Als ich 
sie da lesen machen wollte, so konnte sie es nicht, kannte die Buch- 
staben und Zahlen nicht und konnte sie auch nicht schreiben. Ich 
musste ihr dieselben erst voi-sehreiben und dann erat achrieb sie sie 
nach, erst etwas linkisch, dann aber schnell ordentlich ; auch die Worte 
lernte sie bald, nachdem ich ihr eine gewisse Anzahl vorgeschrieben, 
nach- und dann schnell wieder von sich aus schreiben. 

Ich kann nun freilich nicht beurtheilen, wie sich die Sache vor 



*) Poliklinische Vorträge. 3. Lieferung 8. 272. ff. 
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der Beliiindlung verhielt. Wenn ich aber die Auasiigeu der Mutter, 
welche die Patientin genau beobachtete, mit diesem Verhalten ver- 
gleiche, 80 muBS ich annehmen, daBsihvdieFähigkeiten zu achreiben 
und zu lesen während ihres Mutiamus abhanden gekommen 
waren. Die Mutter schrieb mir: 

,,1. Sie konnte sehr gut die für alle andern Peraonen unver- 
Btändlichen Worte aussprechen, wie dog etc. Ihr Vocubulftrium war 
nicht sehr ausgedehnt und das einzig richtige Wort, dessen sie sich 
bedienen konnte, war ,, rester". Sie hatte es in einem Momente von 
Angst (angoisse) wi oderergriffen d. h. in der Furcht, wieder in den 
Spital von X. verbracht zu werden, aus dem sie entflohen war. 

2. Es scheint nicht, dass sie lesen konnte, noch verstehen, was 
sie vor den Augen hatte. Da sie mit viel AufmerkHamkeit Bilder- 
bücher betrachtete, stellte ich nur oft diese Frage ; aber indem ich mir 
den Anschein gab, etwas zu suchen, so war es mir uumöglich anzu- 
nehmen, dasa sie jemals di<! Buchstaben voneinander unterscheiden 
konnte, noch weniger, dass sie schreiben konntf, obwohl ich mit ihr 
nicht direkt Vei-suclie anstellte. 8ie begi-ifF es, wemi man von den 
ersten Zahlen sprach (1, 2, 3,), aber weiter nicht. 

3. Sie verstand alles was man ihr sagte und unterhielt sich mit 
ihrem Bruder, ihrer Schwester, einer Freundin und mir in der ange- 
gebenen Sprache, vermied es aber natürlicherweise vor fremden Leuten 
so zu sprechen und gab ihnen keine Antwort, Im Anfange ihrer 
Krankheit schien sie wenig zu verstehen, es existirte damals eine 
Prostration untermischt von Gefühen des Schreckens und Schreien." 

Das Bild, welches Charcot vom hysterischen Mutismus entworfen 
hatte, ist somit nicht richtig und es scheint überhaupt der hyst, Mut. 
je nach der Art des Patienten sehr verschieden zu sein. Bei der 
Hysterie kann man überhaupt keine Regeln aufstellen, und wenn man 
es thut, so riskirt man solche Artefacte zii schaffen, wie sie in der 
Salpetriere vorkommen; Bernheiiii hat genügend darauf aufmerksam 
gemacht. 
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Von allen lasterhaften oder schädlichen Gewohnheiten, welche 
die Neurologen und Psychiater bei den Entarteten finden, ist am häufig- 
sten diejienige, an den Nägeln zu kauen. Seitdem die Aufmerksamkeit 
der Kliniker auf diese Gewohnheit gelenkt wurde, fand man bei vielen 
Leuten beiderlei Geschlechts und jeden Alters die durch sie bedingte 
äusserst charakteristische Entstellung der Finger. Diese Gewohnheit 
verdient, und wäre es auch nur um ihrer Häufigkeit willen, eine be- 
sondere Bezeichnung. Darum glaubten wir, ein neues Wort dafür 
' schaffen zu sollen: Onychophagie, von oyv^j Nagel, und cpayeiy, essen. 

Es scheint, als hätten die meisten Aerzte, welche sich mit der in 
ihren Ursachen und ihren Wirkungen gleich genau untersuchten erb- 
lichen Entartung beschäftigt haben, die Onychophagie nicht genügend 
beachtet. Und wie könnte man thatsächlich den symptomatologischen 
Werth einer solchen Angewohnheit verkennen, die durch ihre Constanz 
und ihre Häufigkeit bei den Entarteten den Charakter eines wirklichen 
Stigma annimmt, — ganz abgesehen von den hygienischen, psycholo- 
gischen und pädagogischen Ueberlegungen, zu welchen sie Veran- 
lassung giebt? 

Hygienische Bemerkungen. 

Bevor wir weiter gehen, wollen wir zuerst die Folgen betrachten, 
welche vom Standpunkt der einfachsten Hygiene eine Angewohnheit 
haben muss, deren Wirkung hauptsächlich darin besteht, beständig 
staubförmige Massen in den Mund zu bringen, wie sie von der Hand 
in ihrer Berührung mit den verschiedensten Dingen aufgesammelt 
werden. Jeder weiiss, eine wie wichtige Rolle bei der Entstehung der 
Krankheiten die Einführung pathogener Mikroorganismen spielt. Die 
merkwürdigenExperimenteProf . C h a u v e a u'shaben aufs deutlichste gezeigt, 
wie leickt die Tuberculose durch die Verdauung swegc übertragen werden 
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kann. Alle Thjere, welchen die tuberculösen Stoffe auch nur iii geringer 1 
Menge duruh den Mund beigebracht waren, wurden inficirt. Bei einigen 
von ihnen traten die tiilierculöacii Störungen in sr> hohem Grade auf, 
dass Chauveau sie gradezu furchtbar nannte. Uebrigens hatte der ' 
Volksglaubo aclion langt-, vor diesem Versuche behauptet, dass die 
Angewohnheit, an den Nägeln zri kauen, zur Schwiiidancht prüdispo- 
niren könne. 

Die Anateckujig vermittcla Einführung der Tuberciüose durch 
den Mund tritt beim Kinde häutig ein. In den ersten Lebensjahren i 
sind die Munrkekrete noch nicht im Stande, die Virulenz der einge- 
führten Bacillen abzuschwächen, und es ist daher leicht begreiflich, 
welcher Gefahr sich die (Jnycbophagen aussetzen, wenn sie in einer 
inficirten Umgebung leben. Vielleicht entstehen auf diese Weise manche , 
tuberculöse Bauchfellentzündungen, deren Auftreten durch keine Vor- 
zeichen angekündigt wurde. 

Wie Prof. Bouchard in seinen Vorlesungen über Auto-Intoxi- 
cationen hervorhebt, reagirt der Mensch, dem die gefährlichsten Mikro- 
organismen nachstellen, gegen dift infecliösen Stoffe, die beständig auf 
ihu eindringen, und gewöhnlich behält er die Oberband, Dazugehört 
nun, dass er nicht durch schädliche Angewohnheiten die Lifeetion be- 
günstigt und fast unvermeidlich macht, indem er selbst die Verthei- j 
digungsmittel schwücbt, welche der gesunde llrganiemus von Natur 
den Miltroorgp,nismßn entgegengesetzt. In diesem Falle aber befindet ^ 
sich derjenige, welcher vom Morgen bis zum Abend nichts weiter thut, 
als den in der Athmosphäre schwebenden pathogcnen Staub direkt in 
seinen Mund zu bringen. 

Die Onychophageii beBchriinktm sich nicht immer darauf, an ihren ] 
Nägeln zu knabbern. Sehr oft verschlucken sie die Nageltheil eben, 
die sie mit den Zähnen losgelöst haben. Der Nagel besteht im Wesen- 
lichen aus einem eigenthüm liehen Stoff, dem Keratin, welches sich in 
allen hornigen Theilen wiederfindet. Das Keratin ist im Gegensatz I 
zu allen anderen organischen Substanzen in Kalilauge unlöslich, und | 
der Magensaft übt keine Wirkung auf die Horngewebe aus. Wahr- ' 
schciulich beruhen auf dieser UnlösUchkeit die angeblichen toxischen 
und selbst emetischen Wirkungon, welche mau dem Nagel zu allen ] 
Zeiten beigelegt hat. Der Volksglaube behauptet, dass man, wenn maU ] 
Jemand trunken machen und zum Erbrechen bringen wolle, ihm nur j 
ein Glas Wein vorzusetzen brauche, in das man geraapelte Fingernägel I 
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'orfen hat. Oft gt^nug hat dieser elienso gefUtrliche wie uiiquali- 
Icirbare Scherz sehr aehwerii Zufälin zur Folge geliabt. 

Mag imii die Hau|itursache in «lor Aufnahme pathngenen Staube« 
oder in der Keizung der Magen seh lemihaut zu auchen sein, jedenfalla 
leiden die Onychophageii im Allgemeinen infolge der eingeführten 
Nagelpartikel an Magen -iJarm Störungen. Ilir Allgemeiu7.UBtand ist nie 
ganz befriedigfind. Ein Beweis für den engen Zusammenliang ihrer 
Magen-Danuatörungen mit der fraglichen Angewohnheit ist übrigens ilie 
East absolute Sicherheit, mit welcher diese Symptome nach der Heilung 
ler Augewohnheit verschwinden. 

Die Gewerbehygiene spricht bei dieser Frage auch mit. 
Beim Menßchen haben die Nägel den Zweck, die Fingerspirze zu 
ihutzen, ihren weichen Theil zu sicheni und in engere Berührung 
git den betasteten oder ergriflfenen Gegenständen zu bringen und so 
1 Feinheit des Tastsinns zu vervollltoramnen. 

Unter dorn Einfluss der Onyeho[ihagie erleidet die Fingerapilze 
sehr charakteristische Entstellung. Sie rundet sich ab und ver- 
F dickt sich, und ea bildet sieh eine mehr oder weniger vorapringende 
[ Zieiste vor den Resten des Nagelrudiments. Zugleich wird das Taat- 
[efühl weniger empfindlich und unzuverlässig. Ja man kann annehmen, 
1 die Angewohnheit eine gewisse Anästhesie der Fingerspitze schafft 
►der unterhält, da sieh manche Leute die Haut bis aufs Blut durch- 
Tiagen, ohne den geringsten Schmerz zu zeigen. Der Onychophage 
verliert also viel an seiner manuellen Geschicklichkeit. Er wird unge- 
eignet zu allen Arbeiten, welche eine gewiase Handfertigkeit verlangen. 
Nur mit unendlicher Mühe können Viele von ihnen ihren Rock zu- 
knöpfen, eine Nadel halten, einen Faden knoten, Geldstücke oder kleine 
Gegenstände aufnehmen. Sie ersetzen den Mangel an Geschicklichkeit 
durch ihnen eigenthüm liehe complicirte Bewegungen und bedienen sich 
oft beider Hände, wo man sonst nur eine gebraucht. Die Onyehophagen 
haben also „ungeschickte Hände" und könnten im Allgemeinen keine 
geschickten Arbeiter sein. In den Faehaehulen haben schon 
lanche Lehrer bemerkt, dass sie zu Präcisionaarbeiton weniger braueh- 



*) Es wJtre interessant, diese Beobachtung in den Hand Werkstätten zu beatä- 
fn, welche eben in einem Thsil der Pariaer Gemeinderchnlen eingerichtet werden 
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Psychologische Bemerkungen. 

Fassen wir nun clie psychologische, nicht minder interessante Seite 1 
ins Augi.i. In der That wird uns gi'ade die psychologische Analyse 1 
dor Frage Anhaltspunkte sowohl für di« ursächliche Erklärung der I 
(luvchophagie, als für die Gruudlage des einzuaehlagendeu Heilverfahrena I 
liefern. 

Studiert man die Umstände, unter welchen eiue solche Ange- 
wohnheit entstehen konnte, so geräth man sofort darauf, eine mehr I 
oder weniger ausreichende Erkläi-ung in dem Instinkt zu finden, welcher 
ilas Ivind sofort nach der Geburt veranlasst, zu saugen oder vielmehr 
in überlßgt('r Weise an den Gegenständen zu ziehen, die in Berührung 
mit seinem Munde gehracht werden, Wahrscheiidich muss bei vielen 
Onychophagen die Angewohnheit die einfache Fortsetzung eines ur- | 
sprünglich instinktiven Triebes und die Umwandlung dieses Triebes in.l 
einen automatischen, unbewusstcn Akt darstellen. Aber es giebt | 
Onychophagen, bei denen die Angewohnheit erst in einem bestimmten Alter j 
auftritt. In diesen Fällen wurde das vorliegen, was Prof. CharlesKichet ] 
einen „psychischen Reflex" genannt hat, hervorgerufen durch unbewusste 1 
Nachahmung, Wenn man genau nachsieht, findet man iast stets bei j 
den Eltern oder in der Umgebung der Onychophagen Leute mit der- I 
selben Angewohnheit, die ihnen d.is böse Ileispiel gegeben haben. Es J 
wird stets schwer zu unterseheideu sein, wieviel Schuld bei der Aus- j 
bildung einer Angewohnheit auf Vererbung und wieviel auf Nachahmung I 
zu acliieben ist. Niemand kann weniger als wir den Einfiuss der Nach- 1 
ahmung auf das Thun des Kindes leugnen. Aber wenn wir auch daran J 
festhalten, dass die Nachahmung bei der Entstehung einer automatischen i 
Gewohnheit eine Rolle sjiielt, so werden wir doch zu der Frage gedrängt, 
ob diese Anpassung nicht geringere Bedeutung hat, als eine erbliche | 
constitutionelle Prädisposition. Warum übt die Nachahmung thatsächlioU i 
ihre Wirkung nur auf Einzelne aus? Deutet das nicht d;u-auf hin, 
dass diese nicht über das gleiche Maass jener bewegungsbemmendefl J 
Kraft verfügen, ohne welche wir das unbewusete Spiel all miaerer innerea I 
Eindrücke oder jedes äusseren Anstosses sein würden? 

Fast bei all' unsern Beobachtungen finden wir deu Einduss derf 
Vererbung und der Nachahmung mit einander verbunden. 
Familie mit sechs Kindern kauten alle aoeha an deu Nägeln. Von I 
ihrem Vater, der Alkoholiker war, hatten sie die Entartung ererbt, und I 
zudem gab er ihnen mit dieser Angewohuheil ein bosca Beispiel. 
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I Bekanntlich ist eine der merkwürdigsten Eigenschaften de^ NiTven- 

■yetema die Neigung zu autoniatisclier Thätigkeit. Die Ausführung 
Kner Handlung und ihre Wiederholung hedingeii einn Neigung, sie 
von Neuem vorzunehmen, und hald wü-d diese Neigung imwidoi-stehlich, 
wenn nicht das JtewusstBein wacht uud die Auftnorksamkeit einen 
energischen Kampf gegen die automatische Neigung führt. Und sind 
nun nicht Trieb und autiiniatiBches HaudeUi die Hauptmerkmale für 
den psychologischen Zustand des Entarteten? 
^^^^ Die Onychophagie stellt nicht nur im Wesentlichen eine auto- 

^^^^Boatische, sondern auch eine unhewuaste Handlung dar. Viele Leute, die au 
^^^^Blen Nägeln kauen, tliiui es, ohne sich dessen bewusst zu werden. Manche 
^^^^Btaben nur noch geringe S]uiren der Nägel und sind doch nie beim 
^^^^pEauen an denselben bctrotfen werden. Man wird dadmch zu der .\n- 
^^^BqDahme gedrängt, dass sie es Nachts, vielleicht im Schlaf thun. Man 
^^^^ hat beobachtet, dass sich die Angewohnheit am stärkaten bemerkbar 
macht, wenn die Aufmerksamkeit des I.ii; treffen den tlurch iiine lle- 
j schäftigung, eine Arbeit, irgend eine geistige Anspannung abgelenkt ist. 

Kinder kautin oft an den Nägeln, während sie ihr Pensum lernen. Ein 
solcher Schüler wird während einiger Zeit unter dem Einfluss einer 
aufmerksamen Ueberwachung auiliören, an den Nägehi zu kauen. 
Kommt nun aber eine Aufgabe, <lie ihn sehr beschäftigt, so sind die 
Nägel, die er mit soviel Muhe hat wachsen lassen, im Nu verscldungen, 
EAn Gymnasiallehrer sagte uns neuhch, ilaaa er bestandig an einem 
[agel kaue, wenn er die Hefte seiner Schüler corrigire. 

Wenn wir eine Beziehung zwischen Onychophagie und J^ntartung 
ieetstellten, so waren wir auf den Einwurf gefasat: „Ist die Gewohnheit, 
o den Nägeln zu kauen, seibat ein Zeichen der Entartnng, oder ist 
icht vielmehr die von Ihnen festgestellte Entartung nur eine Folge 
.ieser Angewohnheit'?" 

Wir können darauf nur die eine Antwort geben, dass die Onyeho- 

tphagic oft mit anderen Erscheinungen der Entartung verbunden ist, 

mit Bettnässen, triebartigen Neigungim, nachtlichem Aufschrecken, 

L.Kachtwandeln, Sprechen aus dem Schlaf, Stottern, gedruckter Stimmung, 

loraliflchen Verirrungen, den verschindene]i Äi-ten der Phobie, uud vor 

mit der Onanie. Das geht soweit, dass vielfach die Feststellung 

'oknabbei-ler Nägel den Verdacht auf gewohnheitamässige Onanie, 

nicht gar einen Beweis dafür, liefert. Derselben Ansicht ist 

ules Voisin, Arzt an der SalpL^triere, dessen Abtheilung die idiotischen, 



156 



Zeitsehrifl für I 



epileptischen und zurückgebliebenen Kinder umt'asat. Er konnte ta^ 
täglich die Coexistenz der Onanie und des gewohnheitsniässigen Kauens 
an den Nägeln feststellen, und or hat interessante Beobachtungen auf 
diesem Gebiet gemacht. Gewöhnlich beginnen die geistessch wachen, 
Kinder einige Augenblicke nach dem ( »naniren an den Nägeln zu kauen^. 
Jules Voisin hält diejenigen Oaanisten, welche an den Nägeln kauenj,; 
für viel schwerer heilbar, als die andern. 

Die Untersuchung derAntecedentien bestätigt ausserordentlich häi 
den Verdacht auf erbliche Entartung. Man finilet sehr oft bei denl 
direkten oder den Seiten -Vor fahren nicht nur die Onychophagie selbst^l 
sondern auch die mannigfaltigsten geistigen und körperhchen MängoL. 
Die Entartung ist in manchen Familien mit vielen Onychopbagen so 
hochgradig, dass man auch nicht einen Verwandten findet, der nicht 
Alkoholiker oder wahnwitziger Spieler, Epileptiker, geistesschwach, 
verrückt, Verbrecher, gelähmt oder tuberkulös wäre, ganz abgesehen 
von den Selbstmördern. In aolchen Fällen ist der Eiofluss der Erblich- 
keit leider nur zu klar, um erat noch disciitirt werden zu müssen. 
Halten wir uns nun an den Betroffenen selbst, so ist die Feststellung 
der körperlichen Zeichen ebenso interessant, wie die der psychischen 
Stigmata. Der Schädel zeigt alle Arten der Entstellung, wie Mikro- 
cephalie, Knochen auftreibungen, übergrosse Vorspriinge an verschiedenen 
Stellen iles Kopfes, Plagioccphalie, Asymmetrie der Stirn. Die Ujiter- 
fluchung des Gesichts ergiebt eine oder mehrere der folgenden 
Abweichungen: Asymmetrie, Schielen, Nystagmus, Zuckungen, unregel- 
mässige Zähne, enges Gaumengewölbe, Asymmetrie beider ( )hrmuscheln 
und flache Entfaltung derselben. Ebenso findet man sehr oft Phimose, 
A<lhäaionen der Vorhaut oder der Clitoris, Plattfuss. 

Untersucht man weiter die Sinnesorgane, so findet man ungleiche 
Pupillen, Schwerhörigkeit, auästhetiache Zonen. Viele Onychopliagen 
können nur schlecht durch die Nase athraen und schlafen mit offenem 
Munde, was auf die Anwesenheit adenoider Wucherungen im Nasen- 
rachenraum HcblieBHeo lässt. 

In seinen khnischen Vorlesungen macht Prof. Charoot auf da« 
Vorhandensein von Merkmalen körperlicher Entartung und von nervösen 
Störungen bei der israelitischen Raee aufmerksam. Die Feststellung 
der Onychophagie bei vielen Israeliten ist geeignet, diese Anschauung 
zu bestärken. 
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Nichts aber ist bo bodoutuiigsvoll wie die genaue Beobachtung der 
Thatsachen. Und in der Tbat haben uns nun klinische Beobaclitungen 
an mehreren Hunderten von Oiiychophagen den unwidorleglichen Beweis 
geliefert, dass freilich in vielen Fällen Nachahmung und ansteckendes 
Beispiel den Reiz liefern konnten, der jeden automatischen Trieb aus- 
lösen musB, dass aber die erbliche Entartung nichts deatoweniger den 
ichtigsten Factor beim Auftreten der Onvchophagifi darstellt. 
Pädagogische Bemerkungen. 
Die meisten schlechten Angewohnheiten des Kiudesalters deuten 
am häufigsten auf mangelhafte Ueberwachuug, Nachlässigkeit oder Gleich- 
gültigkeit der Erzieher hin. Das druckt Montaigne aufs gluckHchste 
mit den Worten aus; „ich finde, dass nnsere gröasten Fehler ans unserer 
frühesten Kindheit ataromcn, und dass uusere Erziehung ziun wesent- 
lichsten Tbeil in den Händen der Ammen liegt." Ohne sich bis zur 
Amme zn versteigen, könnte man doch in Staunen gerathen, dass die 
Erzieher, deren Hauptamt die Unterdrückung schädlicher oder laster- 
hafter Angewohnheiten der Kinder ist, nicht über die Häufigkeit 
der Onychophagie in der Schule betroffen waren. In keiner pädagogischeu 
Abhandlung ist davon die Rede. Und doch erhellt die Wichtigkeit 
der Frage aus statistischen Ermittelungen, die sich auf Kinder aus den 
irachiedensten socialen Schichten beziehen. 

Unsere ersten Untersuchungen wurden in einer Pariser Gemeinde- 

abenschule angestellt. Von 2G5 untersuchten Schülern kauten 63, 

etwa der vierte Theil, in sehr ausgesprochenem Grade an den 

HSgehi. In derselben Schule kauten 53 an den Federhaltern. Ent- 

irechende Untersuchungen in mehreren Klassen eines Pariser Gymnasiums 

igten, dass die Zahl der Ouychophagen fast die gleiche bei den 

.ementar- Schülern wie bei den Zöglingen der höheren Anstalt war. 

Wir nahmen an, dass in der T'rovinz und besonders auf dem 

^ande, wo die Kinder viel leichter ihrem automatischen Thätigkeits- 

,nge folgen köinieii, die Neigung zu schädlichen Angewohnheiten 

geringer sein würde. Dem ist nicht so, wie folgende Zahlen aus einer 

gemischten Schule des Departement de TToime zeigen: 





z.bl dei uifi. 
suchten Kinder. 


Ab den Nägeln 
kanen 


Am Federhalter 
kellen 


Knaben 
Mädchen 


29 
21 


6 
11 


10 

8 


Summe 


50 


n 


18 
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Der Proceiitsatz der Oiiycliophagen ist iii dieBev Scbule also 
den Knaben 20"/,,, bei den Mäilchon steigt p.r tmi ÖS"/« 

In einer Bürgiirscliule der Seine-ft-Marne ist tVw Zahl derjenigenj« 
wi'lübc. an den Nägiilii kauen, ti'otz iles grösseren Alters iler KinderJ 
noch sehr beträchtlich, wie folgeuile Tabelle ergiebt. 



I.Jahrgang, 12 — 14 Jahre 

2. „ 13—15 „ 

3. ^ 15-17 „ 



Davon kiiiien a 
d en Nägeln 



18 
16 



Summe 



52 



10 



Kine sehr sorgfältige Untereuchung in einer unteren Mädchen«] 
schule zeigt, dasa daa weibliche Oescblecht in Bezug auf automatischo 
Angewohnheiten nicht besser daran ist, aU das männliche: 





Zatil der 

QiLtetäUoht 

Kinder 


Davon 
kniieu an 
beid.HSnd. 


An der 

rechten 

Handollein 


An der 

linken 

Handallein 


Am Feder- 
halter 
kanen 


1. Jahrgang, 10—13 Jahre 

2. „ 12—15 , 

3. , 15-lG , 

4. , 16-n „ 


80 
75 
52 
10 


20 
17 

8 
2 


5 
3 
5 


2 
1 


28 
22 

9 


8iimmr 


217 


■" 


13 


3 
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Ganz neui'rdings haben wir unsere Untersnchungen in vier KlasaenS 
einer Pariser Gemeindesehnle fortgesetzt, die in einem Arbeiterviertel! 

liegt. Sie haben uns folgende Zahlen ergeben: 





Zahl der unter- 
snehtea Kinder 


Haren kauen an 
den NllKeln 


6— 8 Jahre 

7— 9 , 
9-10 . 
9—11 , 


46 
46 
43 
62 


18 
18 
5 
16 


Summe 




187 


67 



In dieser letzten ausserordentlich gut gehaltenen Sclnde, wo die l 
Kinder Gegenstand aufmerksamster und liebevollster l'flege sind, kaut I 
der vierte Theil an den Nägeln. Die Lehrer, welche ivir über die ] 
Fähigkeiten der Kinder mit automatischen Angewohnheiten be- 
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, haben einmiitliig angegoben, dasB sie im AUgemrinon dürftiger 
ala die anderen, verweichliclit seien, dasa sie doutliehe Mängel des 
_Char(iktera und eine weniger gespannte Anfmcrksamkeit zeigen. Audi 
foheint ihre Schrift schwerer lesbar und nnregelniftasiger zti sein. 

Einzelne von ihnen machen freilich eine Ausnahme von der all- 
mcinen Regel und zeigen rocht glünnondc intcUekttioUe Fähigkeiten. 
Ändere haben ein stauncnawerthoa Gedächtniaa oder zeigen hervorragende 
Anlage zu bc3timitlten Künsten oder siicKielli'n Studien. Auch von denjenigen 
^Kindern, welclic Vorzeitige Krfolge zu sogenannten „Wunder-Kindern" 
bempeln,' kauen manche an den Nageln. Kommt die Pubertät herau, 
I ist's mit all diesen glänzenden Eigenschaften vorbei. Onanie, Ony- 
dtophagie, geistige Ueberauepannung liaben die uonnale Entivickolung des 
Nervensystems gest(3rt; 

Im Allgemeinen stehen die < Inychophagen auf einer recht niedrigen 
aife geistiger Entwickelung und sittlicher Eniphuduug. Wir köunten 
Briele schlagende Beispiele dafür anführen. Jüngst waren bei einem 
Besuch in einer Klasse mit Kindern von sechs bis acht .Jahren die- 
jenigen! welche <ier Lehrer als die schlechtesten in Beeug auf Diszi- 
pKiiund Leistungen bezeichnete, von den andern getrennt und an einen 
beBondbren Tisch gesetzt. Die Untersuchung der Hände dieser Unver- 
b-besserlitben ergab, dasa fünf von den sechs Knaben in atärkatera Masse 
1 defl Nägeln kauten. Dieses unvorhergesehene Ergebniss musste eine 
Hunvennuthete Bestätigung dessen liefern, was wir schon wusateu, 
JUebrigens misst in vielen Lätidern der Volksglaube den Onychophageo 
■:#men schlechten Charakter bei, und wir könnten leicht eine Anzahl 
l£elch«r Sprichwörter anführen. 

Nicht nur in Frankreich wüthet die Onychophagie. In manchen 

KeDglln^en Schuten wurde sie bei recht vielen Kindern festgestellt. 

jSo hat man in drei Klassen mit zusammen 33 Schülern aus besseren 

Familien Ifi gefunden, welche an den Nägeln kauten. Die Ony- 

F^topha^e, in England nail biting (Nagel bei ssen) genannt, wird dort 

füT' eine der schädlichsten Angewohnheiten gehalten. In manchen 

Sclnäen sind' die Hände der Schüler Gegenstand häOfiger Untei-- 

BßcbfttLg. Die .,nail biters" werden streng bestraft. Freilich scheinen 

• Strafen in England so wenig wie in Frankreich die Heilung der An- 

I geWobnheit zu bewirken. 
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Prophylaxe und Beliandlung, 

Wenn die Pädagogen bialier der Onychopliagie uuil anderen 1 
aittomatisclien Angelegenheiten nur massige Anfmerkaamkeit zugewandt ■] 
haben, so haben eich die Aerzte freilich auch nicht mehr damit be- ', 
Bchäftigt. Kein Hfindbuch der Schulhygiene spricht davon. Die 
prophylaktische Seite der Frage ist also noch nie ins Auge gefaast 
worden. Und doch ist sie nicht die wenigst interessante Seite der- I 
selben, wie die folgende durchaus nicht vereinzelte Thatsache beweisen 
mag. Eine kleiner neunjähriger Knabe von ziemlich schwächlicher , 
Constitution wird in einer Elementar-UnteiTichtsanstalt untergebracht, i 
Bis dahin hatte er nie an den Nugeln gekaut; beim ersten Ausgang - 
nach Verlauf eines Monats sah man, daas er diese Gewohnheit ange- 
nommen hatte. In diesem Falle war der Einfluss der Nachahmung 
zweifellos. Mehrere der neuen Kameraden, an die er sich angeschlossen 
hatte, waren wirkliche Onyehophagen. Et war unbewusat von dem 
schlechten Beispiel angesteckt worden. Es war nicht das einzige, 
das ihm gegeben wurde. 

Eine Reihe ähnlicher Thatsachen könnte recht wohl den Ge- 
danken rechtfertigen, dii; Kinder mit schädlichen Angewohnheiten in 
derselben Klasse zusamnieiizuaetzen, um sie einer besonderen Hygiene 
und Disziplin zu uutei-werfen. Die in England so blühende Ein- 
richtung der Reformatory Schools konnte als Vorbild dienen, Uebrigens 
würde die relative Isolirung der Kinder mit automatischeu Angewohn- 
heiten nur eine voriibergelieude Massregel sein. Sie wüi'de mit der 
Heilung sofort aufhören. Zudem würde die rationelle Prophylaxe mit 
allen Mitteln die Entartung zu hemmen und das Kind zu kräftigen 
suchen. 

Verschiedene Arten der Behandlung sind gegen die Onychophagie 
angepriesen worden. 

Fonseagrives behauptet in seinem „Dictionnaire de la sante," 
man könne die Entwickelung dieser Angewohnheit bei den Kindern 
hindern, indem man ihnen die Fingerspitzen mit einer bittern Substanz 
(Alog, Artischocken stiel, Chininsulfat, Maceration von Quassia amara 
u. B. w.) einreibe. Andere Aerzte gaben den Rath, beständig Hand- 
schuhe tragen zu lassen oder die Hände Nachts zu befestigen. Die 
Praxis lehrt sofort, wie unzulänglich diese Mittel sind, da das Kind 
seine schlechte Gewohnheit sofort wieder annimmt, sobald das Zwangs- 
mitlel beseitigt ist. Dns brachte uns 1SR0 auf den Gedanken, gegen- 
über der Onychophagie und ähnliehen schlechten Angewohnheiten zu 
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einer rein moralischen oder vielmehr psychischen Behandlung unsere 
Zuflucht zu nehmen. 

In der That haben wir seit 1886*) die begonnene Untersuchung 
fortgesetzt, ohnei uns durch rein metaphysische und sentimentale Ein- 
würfe stören zu lassen. Wir konnten zeigen, dass die Grundlagen der 
suggestiven und vorbeugenden Pädagogik auf wissenschaftlich gegebenen 
Dingen und positiven, genau beobachteten Thatsachen beruhen. Seitdem 
haben zahlreicheVersuche eineControle undBestätigung derBeobachtungen 
geliefert, nach denen wir den Werth der hypnotischen Suggestion als 
Mittel zur Erziehung und Verbesserung des Charakters schlechter Kinder 
mit triebartigen Unarten hatten feststellen können. Die psychothera- 
peutische Behandlung der Onychophagie und der automatischen 
Angewohnheiten beim Kinde ist nur eine von den mannigfachen Arten 
der Anwendung der suggestiven Pädagogik, deren Grundsätze, wie wir 
wohl erinnern dürfen, wir zuerst auf dem Congress der französischen 
Gesellschaft für den Fortschritt der Wissenschaften im Jahre 1886 in 
Nancy formulirten.**) 



*) Berillon, Die Suggestion vom pädagogischen Standpunkt. Paris 1886. 8^ 
und Eevue de l'hypnotisme, 1, Jahrg., Bd. I, p. 84. 

B6rillon, Die Suggestion und ihre Anwendung in der Pädagogik. 8^ und 
Kevue de l'hypnotisme, Bd. 11, p. 169. Paris 1888. 

Berillon, Experimentelle Pädagogik. Kevue de l'hypnotisme, Bd. 11, p.366. 1888. 

Berillon, Die Anwendung der Suggestion in der Kinderheilkunde und in der 
geistigen Erziehung schlechter oder entarteter Kinder. Bericht des internationalen 
Cougresses für Hypnotismus im Jahre 1889, p. 157, und Ahdruck in 8^ hei Doin,Parisl890. 

Berillon, Die Anwendung der hypnotischen Suggestion in der Erziehung. 
Internationaler Congress für experimentelle Psychologie. London 1892. p. 166. 

**) Trotz derKeihe von Arheiten, die wir üher dieselhe Frage veröffentlichten, 
fanden wir zu unserer üeherraschung, dass ein nachgelassenes Werk, dessen erster 
Theil eine etwas weitschweifige Studie über die Beziehungen zwischen Suggestion 
und Pädagogik enthält, erschien, ohne dass unser Name darin genannt war, während 
doch ganze Sätze fast wörtlich einer unserer Mittheilungen entlehnt waren. 

In einem andern Werk üher denHypnotismus,das aus schlecht zusammengestellten 
Compilationen besteht und vor etwa einem Jahr erschien, sind unsere Mittheilungen 
über die Anwendung der Suggestion in der Pädagogik absichtlich einem andern 
Schriftsteller beigelegt worden, der sie nur einer breiteren Oeffentlichkeit zugänglich 
gemacht hatte, ohne sich an den Arbeiten selbst zu betheiligen. Der Autor des Buches 
hat uns eingestanden, dass ihn dabei eine von ihm selbst als unberechtigt anerkannte 
Voreingenommenheit leitete. Diese Bemerkungen sollen nicht etwa einem Prioritäts- 
streit zum Ausgangspunkt dienen, sondern nur einen Protest gegen Böswilligkeiten 
darstellen, die wahrer Männer der Wissenschaft unwürdig sind. Im ersten Fall er- 
schien das Buch einige Zeit nach dem Tode seines angeblichen Verfassers, und f 
wäre daher vielleicht unrecht, ihm die Verantwortlichkeit für das Plagiat aufzubür'' 
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1. Beobachtung. 

Automatische Angewolinheit seit 10 Jahren. — Schudlstc Heilung 
dtircih hypnotiache Suggestion. 

Die folgende Beobachtung gehört zu den ersten, die wb ver- 
öffentlichten; sie ist durch die Präcision sehr interessant, mit der sich 
die Resultate der suggestiven Behandlung zeigten. 

Das Kind Emil 1'. . ., 11 Jahre alt, hatte sich als Säugling von 
etwa einem Jahre angewohnt, den zweiten und dritten Finger der 
linken Hand bis Kur Mitte der zweiten Phalanx in den Mund zu 
stecken. Seither begann es Abends, sobald es im Bett lag, an den 
Fingern zu saugen, und konnte u-icht einschlafen, ohne dieselben im 
Munde zu halten. Häufig paasirte ihm dasselbe im Laufe des Tages. 
Nur eine Beschäftigung, die den Kjiaben zum Gebrauch beider Hände 
nöthigte, unterbrach daa Saugen. Alles wurde versucht, um ihn von 
der hässlichen Gewohnheit zu heilen, aber vergebens. ZurL^den, Ratli- 
achläge, Drohungen, Strafeu, Zwangsmittel wurden nacheinander ange- 
wandt. Sobald das Zwangsmittel aufhörte, sobald die linke Hand frei 
war, nahm das Kind seine böse Gewohnheit wieder an. 

Vielfache Verdauungsstörungen und MagenbieschwerdeTi konnten 
die Eltern mit gutem Grund nur auf die Eiuffibxung der oi't unaaubcm 
Finger in den Mund zurückführen. 

Als er mir zugeführt wurde, zeigten der Zeige- und Mittelfinger 
infolge des beständigen Saugens eine eigentümliche Entstellung. Die 
Nägel waren bis zur Wurzel verschwunden. In der Höhe des Gelenk« 
zwischen zweiter und Nagelphalanx hatten sich durch das Reiben der 
Zähne rnnde, 4 Millimeter dicke Hornbildungen entwickelt. Die beiden 
Fingerspitzen waren zusammengeschrumpft. 

Das Kind begriff sehr wohl das Widerliche seiner Angewohnheit, 
zeigte das lebhafteste Verlangen, davon befreit zu werden, war sich 
aber bewusst, daas sein Wille nicht zur Heilung ausreiche. 

In der ersten hypnotischen Sitzung war der erzielte Schlaf sehr 
leicht, aber ich benutzte ihn doch au der Suggestion, dass er am selben 
Abend und an den folgenden Tagen einschlafen würde, ohne die 
Finger in den Mund zu stecken. Schon am nächsten Morgen theilten 
mir die Eltern mit, dass das Kind zu ihrem grossen Erstaunen der 
Suggestion genau gehorcht hatte. Es hatte wohl eine leichte Ver- 
suchung gefühlt, wie gewöhnlieh tlic Finger in den Mund zu stecken, 
hatte aber die Kraft gefunden, dieser Versuchung zu widi 
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Ebenso war es in der fi)!geii<leii Nacht. Erst am Morgen des zweiten 
Tages fßlilti! BB, wie der Gedanke au seine schlechte Angewohnheit 
wieder lebhafter wiirde, ohne dass es sie iiidess zur Ausführung brachte, 
Eb driiokto das gegenüber seiuer Grofistnutter mit den Worten aus: 
„es ist merkwürdig, ich habe immerfort Lust, meine Finger in den 
I Mund zu stecken, aber ich fühle, daas ich'a nicht kann." 

Nach drei HitEUngen, in welchen es in einen tieferen Schlaf vcr- 
inkt war, konnt«^ es Abends cinscVihifen, ohne an das Saugen an dei) 
1 Fing^u au denken. Seitdoio hat es seine Unart nie wieder ausgeübt. 
Die Heilung war eise dauernde. 

Dabei war das Kind stark entartrt. Es wies selir schwöre erb- 
liche Belastung aaf. Der Vatei' war Alkoholiker, die Mutter litt .'in 
liyate«iscben Krämpfen, der Grossvater mütterlicherseits war Trinker. 

2. Beobachtung. 

Verakete Onychophagie. — Onanie. — Charakterschwäche. — 
I Schnellste Heilung durch hypnotische Suggestion, 

Einer der letzten Patienten, die wir behandelten, wurde uns von 
unserm werthen Collegeu Dr. Delineau zugeführt. Hier das höchst 
oharakteristiecbe Ergebniss seiner Beobachtungen: 

L^on Leiong, l(i Jahre alt, ist erblich nicht stark belastet. Sein 

Vater ist gesund, die Mutter äusseren Eindrücken leicht zugänglich 

und sehr erregbar. Er hat nur eine Schwester, die gesund ist. Seine 

I persönliche Anamnese ist viel ungünstiger^ obwohl er zeitig genug ge- 

I zahnt und gehen gelernt hatte, blieb er im Sprechen sehr zurückj mit 

', 5 Jahren konnte er noch nicht „raonsieur" sagen. Vielleicht lag das 

an einem typhösen Fieber, das er mit dreieinhalb Jahren durchgemacht 

hatte. Seit dieser Zeit, nach der Krankheit, begann er an den Nägeln 

BU kauen. Die Genesung erfolgte langsam, und er litt während des 

I ganzen Kinderalters darunter; lange Zeit wurde er im Schlaf durch 

Alpdrückeu gestört und erwachte plötzlich mit einem Schrei. Noch 

I jetzt schläft er unruhig, obgleich er sehr schwor aufzuwecken ist- 

I Der Kranke gab zu, dass er ziemlich oft onanire. Sein Charakter 

, ist ungleich massig; er ist finster, wenig anhängUch, sehr jähzornig. Er 

I ist ferner denkfaul, schlaff, ohne Thatkvaft, aeiue Arbeiten sind stets 

j mangdfaaft. Allerdings wuchs er bis zum 16, Jahr ausserordentlich 

1 schnell, er misst 1,68 m. Mehrere Aerzte sind um Rath befragt worden; 

einer hat die Gewohnheit an den Nägeln zn kauen für unheilbar und 
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für die Ursache seiner Charakteraohwäclie unil seiner Schlaffheit erklärte 
Dr. üeliiieau liielt es doch des Interesses werth, die Heilung wenigstens zu 
vorsuchcn. Auf seinen Rath wird mebreree angewandt, besonders der 
Clebrauoh von Kautscliuküiigeni. .Sobald sie abgezogen wurden, fiel 
der Junge in seine alte Gewohnheit zurück. Die Familie versuchte ( 
mit Strafen, mit Züchtigungen, — alles umsonnt. 

Auf den Rath meiuea Collegen wurde der Kranke mir am 1,J 
Februar 1893 zugeiührt. Damals erschien L6on L. sehr schwächlich, I 
er ging gekrümmt und litt an Verdauungsstörungen. Allo Nägel sind ' 
aufs Aeusaerste redudrt; an manchen Fingern der linken Hand sieht 
man sozusagen gar keine Nägel mehr. Sie sind nur noeli ein Milli- 
meter lang. Die Entstellung der Finger ist sehr ausgeprägt, und er 
ist so ungeschickt geworden, dass er seine Kleider nur noch mit beiden 
Händen zuknüpfen kann. Man sieht ihn niemals an den Nägeln kauen; 
er thnt es unbewusst. Gleich bei der ersten Sitzung versinkt er in 
tiefen Schlaf. Ich bringe seine beiden Arme in Contracturstelluug und 
suggerire ihm das Nöthige, 

Am H. Februar wai'en die Nägel des rechten Mittelfingers und 
des linken Daunies deutUch wiedergewaehsen. 

Am 8. März sind alle Nägel wiederge wachsen und etwa ein 
Centimeter lang. 

In den folgenden Sitzungen, wurde sein geistiger Zustand vorge- 
nommen und entschieden gebessert. Er i:it jetzt von ünychopliagic und 
Onanie geheilt, und seine Familie ist mit seinem Verhalten durchaus 
zufrieden. 

3. Beobachtung. 

Onychophagie. — Nachtwandeln. — Charaktertth wache. —Mangel 
an üisL-ipün. — Pädagogische Anwendung der hypnotischen Suggestion. 

G. .., 14 Jahre alt, Schüler des Lakaual- Gymnasiums, wird uns 
ssogeführt, weU er zeitweise an Nachtwandeln leidet. Er erhebt sich 
Nachts und lauft im Hemde durch die Schlafzimmer; beim Erwachen 
erinnert sich an nichts; Schwiudetanfälle, die ihn ein paar Mal bei 
Tage gepackt haben, Hessen an Epilepsie denken, sind aber unter dem ' 
Eiuiluss der Behandlung aufs Sclinellsle geheilt. Sein Vater ist nerTöB 
und sehr hitzig. Seine Mutter zeigt keine non'ösen Störungen. Ein | 
Onkel mülterhcherseils hat einige Antälle von Naehtwandeln gehabt; im 1 
Alter von 1& Jahren stand er öfter auf und schrie vor Furcht. Ein ■, 
Bruder des Knahtn ist gesund, (Ingegcn sind die beiden Schwestern 
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nervös. Die Zähne sind defekt, die Ohren gross, schlecht ausgebildet. 
Im' GymBasiüm klagt man über seine Leistungen und sein Betragen. 
Er fügt sich der Schulzucht nur schwer und wird beständig wegen Leicht- 
sinns und Zerstreutheit bestraft. Er neigt etwas zum Lügen. Er kaut 
in istäfkstem Gracle an den Nägeln. 

Gleich in der ersten Sitzung schläft er tief ein. Unter dem Ein- 
fluss der Suggestionen sind die nervösen Störungen, Onychophagie, 
Schwindelanfalle, Nachtwandeln prompt verschwunden. Wir haben 
dann die Behandlung aus rein pädagogischen Rücksichten fortgesetzt. 
Wir suggerirten ihm dazu Vorstellungen, die geeignet waren, seine Liebe 
zur Arbeit anzustacheln und die Fähigkeit »des Widerstands gegen seine 
Triebe und die der Kameraden zu erwecken. Die Censuren des Kindes 
wurden uns regelmässig mitgetheilt. Sie zeigen, dass der Knabe seit 
dem Beginn der pädagogischen Behandlung sein Pensum lernt und sich 
bemüht, seine Schuldigkeit zu thun. Das erzielte Resultat ist so auffallend, 
dass er beständig am Ehrentisch sitzt. Sobald er die geringste Schwäche 
fühlt, wünscht er uns zu consultiren, und seine Heilung ist in wunder- 
barster Weise dauernd geblieben. 

4. Beobachtung. 

Onychophagie. — Onanie. — Trägheit. — Äbschwächung des 
sittlichen Gefühls. — Schnellste Heilung. 

Andr6 M. . . , 8 '/o Jahre alt, zeigt zahlreiche körperliche Merk- 
male der Entartung. Die Ohren setzen schlecht an imd haben keinen 
scharfen Rand, das Gaumensegel ist sehr tief und schmal, die Zähne 
sind defekt. An der Vorhaut finden sich starke Verklebungen. Die 
Untersuchung der Hautempfindlichkeit ergiebt anästhetische Zonen an 
der linken Hälfte des Hinterhaupts und an der ganzen linken oberen 
Extremität. Das Kind kaut an den Nägeln. Manchmal überrascht 
man es beim Onaniren. Es ist nicht ohne Intelligenz, aber im höchsten 
Grade schlaff und faul. Bis zu sechs Jahren galt es als ein Wunder- 
kind, seither aber ist sein einst glänzendes Gedächtniss beständig 
schwächer geworden. Das sittliche Gefühl ist recht stumpf, der Knabe 
ist gleichgültig und wenig anhänglich. Er schläft unruhig, träumt viel 
und spricht im Schlaf. Er ist ferner naschhaft und schlingt die Speisen 
mit Gier herunter. Durchfälle wechseln bei ihm mit hartnäckiger 
Verstopfung. Der Vater ist apathisch, seine Grossmutter väterlicherseits 
sehr aufgeregt-, eine Schwester seiner Mutter ist in einem Irrenhaus 
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untergebracht. DIq Mutter iat loyaterisch, für äussere Eindvitcke hooli' 
gradig empfänglich. Der Oronsvater mu Werl ich erserte und di« (^oaa- 
mutttsr sUid beide an Kreba gestorben. Sein ältcrpr aohnjährigev Bruder 
kaut an den Nageln, 

Er sinkt leicht iji tiefen Sctlaf. Die Onyahophogie wird prompt 
geheilt. Die Verklebungen der Vorhaut haben viellficht eine Rolle bei 
der Entwickelung der Onanie gespielt und werden daher Gegenstand 
einer von una empfohlenen chiriivgischen Behandhing sein müssen. 

5. Beobachtung. 

Onychophagie. — Bettnässen. — Schnellste Heilung durch 
hypnotische Suggestion, 

Cäctlie R. . ,, 12' Jahre alt, hat immer an den Nägeln gekant. 
Sie ist ein grosses, starkes Kind, dessen Aussehen nicht auf Entartung 
schhessen lässt. Doch muas äe als erblich belastet gelten; ihr Vater 
ist Alkoholiker, Trinker; die Mutter war als Kind Naclll^v«odlel■i^3 sie 
stand Nacht» im Hemde auf, und ihre Suhwestern liossen ihre Schuhe 
von ihr putzen; sie hat bis zum 12, Lebensjahrean Bettnässen gelitteni 
Die Tochter hat spät gehen und sprechen gelernt; schläft' mit offenem 
Munde und unruhig, träumt viel und lacht und spricht im Schlaf. Bis 
zum 10. Lebensjahr hat sie jede Nacht ins Bett urinirt, gegenwärtig 
thut sie es etwa alle 14 Tage, Tu der Schule macht sie iKte' Arbeiten 
recht gut, wenn sie auch etwas nachlässig ist. Sie kaut" stark am 
Federhalter. Nie bat man sie beim Onaniren betrotfon; 

Einige Suggestions-Sitznngea genügten, um das- Bett iiSsscti end^ 
gültig zu beseitigen und die Onychophagie- za heilen: 

6. Beobachtung, 
Onychophagie aus Nachahmung. — Schnellste Heilung. 

Kind L. .., 9 Jahre alt, hat immer an den Fingern gesogen uImI 
an allen Nägeln gekaut. Sie hat die Angewohnheit von ihrem Vater, 
der noch j?tzt, im Alter von 40 Jahren, jüi den Nägeln- kaut. Da« 
Mädchen ist kÖr[«rlich gut entwickelt, ohne Unarten, sehr intelligent 
und musikalisch. Ihre Eltern glauben nicht, . dass' sie onanirt. In 
diesem FaJl glauben wir' bei dem Fehlen hereditärer Zeichen die^ An- 
gewohnheit für eine Folge der Nachahmung und des vom Vater 
gegebeneu Beispiels, halten zu sollen. Das Kind hat sich gutwilh'g der 
Behandlung imterzogen und gleicVi' nach der ersten ■ Sitzung anfgehürt,- 
an den Nägeln ku kauen. 
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7. Beobachtung. 

Onychophagie aus Nachahmung. — Sechs Kinder in derselben 
Familie mit Zeichen der Entartung. 

Die sechs Kinder M. . . sind in Bezug auf Entartung ungleich 
gestellt. Der älteste Knabe ist 14 Jahre alt und leidet an Onanie, 
Bettnässen und Onychophagie ; der j üngste, vierjährige Knabe weist genau 
dieselben Störungen auf. Vier kleine Mädchen von 12, 10, 8 und 6 Jahren 
sind besser daran als ihre beiden Brüder, sie kauen nur an den Nägeln. 
Die sechs Kinder wurden mir gleichzeitig in der Klinik der rue Saint- 
Andr6-des Arts zugeführt. Die vier Mädchen versinken gleich bei 
der ersten Sitzung ohne den geringsten Widerstand in tiefen Schlaf. 
Sie sind intelligenter und gelehriger, als ihre Brüder, die sehr ängst- 
lich sind. Doch lassen sie sich endlich zureden. Der Vater der sechs 
Kinder ist Weinhändler und berufsmässiger Trinker; er kaut an den 
Nägeln. Die Mutter ist gesund; sie ist eine intelligente Frau, welche 
die Behandlung sehr erleichtert. Die Onychophagie wurde bei den 
sechs Kindern in kürzester Zeit geheilt. Das Bettnässen und die Onanie 
des Aeltesten und des Jüngsten erforderten etwas mehr Geduld. Schliess- 
lich wurde auch hier dauernde Heilung erzielt. 

8. Beobachtung. 

Onychophagie. — Hystero-Epilcpsie. — Schnellste Heilung durch 
Suggestion. 

Frl. Marie F. . ., 16 Jahre alt, wurde uns durch College 
Dr. Arnaud zugeschickt. Seit dem 12. Lebensjahre leidet sie an 
hystero-epileptischen Krisen, die fast täglich, meist zwischen 7 und 8 
Uhr Abends, auftreten. Di^ Aura beginnt mit einer unangenehmen 
Empfindung in der Magengrube, der Blick wird starr, der Körper 
krümmt sich, sie fällt zurück und verliert das Bewusstsein vollständig. 
Die Dauer des Anfalls schwankt zwischen einigen Minuten und einer 
Viertelstunde. Ihr Vater ist Weinhändler, also Trinker von Beruf, 
die Mutter ist nervös. Die Kranke ist in der Entwickelung zurück- 
geblieben; mit neun Monaten war die Pfeilnaht noch offen. Ihr 
Schlaf wird durch Träume und Alpdrücken gestört. Sie schrickt 
plötzlich auf und sagt, sie sehe Thiere ; ihr Charakter ist ungleichmässig, 
sie lässt sich leicht hinreissen. Seit sieben oder acht Jahren kaut sie 
an den Nägeln. Sieben oder acht Suggestionssitzungen brachten die 
hysterischen Anfälle und die Onychophagie vollständig zum Ver- 
schwinden. 
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9. Beobaelitung, | 

Onychopliagie. — Bettnässen. — Onanie. — Ohurakterseliwäelie. 
— Heilung durch Suggestion. 

Lise R. . ., — 15 Jahre alt, ist Waise. Sie hat ihre Eltern nicht 
gekannt, da dieselben an Tuberculose starben, als sie noch ein kleines 
Kind war. Drei Schwestern von ihr sind jung gestorben. Die Ent- 
artung ist in geistiger Beziehung stärker ausgesprochen, als in körper- 
licher. Sie ist gross und sieht recht kräftig aus. Sie ist von einem 
Onkel in die Lehre gegeben worden, und ihre Lehrherrin entwirft uns 
folgendes häsaliche Bild von ihr: Lise R. . . kaut nicht nur an 
den Nägeln, sondern urinirt drei oder viermal monatlich ins Bett. Es 
passirt ihr, dasa sie beim Lachen in die Beinkleider urinirt, Sie ist 
beim Onaniren betroffen wurden. Sie schläft sehr fest und ist morgens 
kaum aufzuwecken ; sie träumt oft und spricht im Schlaf. Man zeiht 
sie der ärgsten Fehler. Sie ist lügnerisch, faul, unsauber, ungehorsam 
und vor Allem naschhaft. Sie unterzieht sich der Behandlung zuerst 
nur widerstrebend. Nach einigen Sitzungen entschliesst sie sich end- 
lich dazu, sieh behandeln zu lassen. Es ist leicht festzustellen, dass 
die Onychophagie und dass Bettnässen infolge der Suggestion völlig 
verschwunden sind. Weniger leicht sind die Erfolge in Bezug auf 
ihre schlechten Eigenschaiten zu "bestimmen. Doch lässt sich sagen, 
dass sie mehr guten Willen zeigt und sich nütalicb zu machen sucht, 
was sie früher nie gethan hatte. 

Das Interessanteste an den vorstehenden, wie an allen anderen 
von uns gesammelten Beobachtungen ist die Thatsacho, dass ein ein- 
facher psychischer Akt eine Heilung' herbeizuführen vermag, die 
durch kein psychisches Zwangsmittel zu erzielen war. Wenn die Mehr- 
zahl der Onychophagen an den Nägeln kaut, ohne etwas davon zu 
wissen, so beweist das ziu- Genüge, dass diese Angewohnheit auf einer 
unbewuasten, automatisch vollführten Thätigkeit beruht. Ihr Gehirn 
passt sich der automatischen Ausfülirung dieser Thätigkeit an und scheint 
dadurch allmählich jene hindernde, verzögernde Kraft, jene willkürliche 
Hemmung zu verlieren, welche zu den merkwürdigsten Eigenschaften 
des Nervensystems gebort; so erklärt sich die Scliwierigkeit der Heilung 
und das gewöhnliche Bestehen bleiben der Angewohnheit im reifen Alter. 

Die Entarteten haben bekanntlich geringere Widerstandskraft 
gegenüber den instinktiven oder überlegten automatischen Trieben, neigen 
zu unbewussten Bewegungen, und bieten daher dem Entstehen aller 
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Angewohnheiten günstigen Boden. Da man es also mit unbewusst 
ausgeführten Bewegungen zu thun hat, so ist die erste Aufgabe die, 
die Aufmerksamkeit des Patienten anf seine Bewegungen zu lenken, 
sein Bewusstsein aus dem Schlaf aufzurütteln, mit einem Wort, um uns 
eines philosophischen Ausdrucks zu bedienen, „eine nicht wahrgenommene 
Empfindung in eine Wahrnehmung zu verwandeln." Das geht so weit, 
dass manche Patienten sich selbst heilen, sobald ihre Aufmerksamkeit 
auf die Angewohnheit gelenkt ist. 

Andere aber erklären sich ausser Stande, dem Triebe zu wider- 
stehen; bei ihnen ist es geboten, eine äussere Anregung zu Hülfe zu 
nehmen. Dazu muss man den Befallenen in hypnotischen Schlaf 
versenken und dem triebhaften automatischen Handeln ein entgegen- 
gesetztes automatisches Handeln gegenüberstellen. Bald erweitert sich 
unter dem Einfluss der Suggestion das Bewusstseinsfeld des Patienten, 
seine willkürliche Thätigkeit entwickelt sich mehr, seine Widerstands- 
kraft wird gestählt, und die Tyrannei des Triebes, der er unbewusst 
unterlag, ist gebrochen. 

Fassen wir die entwickelten Gedanken kurz zusammen. Wenn 
der Wille des Patienten nicht gegen eine schlechte Angewohnheit zu 
reagiren vermag, so muss die Behandlung in einem psychologischen 
Vorgehen bestehen, das in die folgenden drei Tempi zerlegt werden 
kann: 1. gegen das triebartige automatische Handeln durch ein ent- 
gegengesetztes automatisches Handeln reagiren; 2. das Bewusstsein 
wachrütteln und durch äusseren Anstoss eine unbewusste Wahrnehmung 
in eine bewusste verwandeln ; 3. den endgiltigen Widerstand gegen den 
Trieb durch die willkürliche Energie des Betreffenden selbst sichern. 

So wird der psychologische Vorgang der Hypnotisation, welcher 
zuerst als Knechtung des Bcwusstseins erscheint, dank der Suggestion 
schliesslich zu einer Entwickelung der bewussten Persönlichkeit. 



Untersuchung über die automatischen AngeAvohnheiten 

der Kinder. 

Das Studium der bei den Kindern so häufigen automatischen 
Angewohnheiten ist in medicinischer Hinsicht ebenso interessant wie 
in pädagogischer. Eine Untersuchung an einer grossen Zahl von 
Kindern aus verschiedenen Schichten kann allen denen werthvolle 
Winke geben, welche sich für den Fortschritt der Pädagogik interessiren. 



Züil^chrift tfir Hm mnt.i Minus. 

Die Herren Lebrer und Erzic^her, welche im dieser Untersuchung 
mitarbeiten wollen, werden gebeten, diis folgende Blatt auszufüllen und an 
Herrn Dr. Böriilon, Redacteur der Revue de rhypnotisnie, rue de 
Rivoli 40 b, Paris, zu Beudeo, Das Eintreffen der Sendung wird ihnen 
bestätigt und von weiteren Ergebnissen Mittheihing gemacht werden. 





il 

II 


II 


1 

Sl 

II 

i'' 
1 


1 

K .. 

II 
.2 'S 


1 

ä 


IIS 

s 


11 

1! 
11 


ll 


■12 

■a M 


s 


Kmderv,6-10J*) 






















, - 10-12 „ 






















, ., 12-14 „ 






















„ y.tW.ii.mehr 






















Snimne 























*) Knaben oder Mädchen? In der Stadt oder nuf dem LnndeV Höherer oder 
EleniHntai'-Uiiterricht ? 

Stehen die Kinder mit automatischen Angewohnheiten, speeiell 
mit Ünychophagie, deutlich auf niederer Mtufe in Bezug auf 

1) Allgemeine Gesundheit (Fehler infolge von Krankheit) . . . 

2) Physische Kraft (Censur im Turnen, äussere Erscheinung) . . 

3) Betragen, Lernbegier (Censurcn im Betragen) 

4) Fleiss, Aufmerksamkeit, Gedächtnies (Censuren in don Leistungen) 

5) Neigungen 

6) Sittliche l*'iihrung 

7) Sauberkeit ■ 

8) Geschickhchkeit der Hand (.Schreiben, Handfertigkcitsuntericht) 
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9) Be8ond(5re Fähigkeiten (Zeichnen, Singen u. s. w.) .... 

10) Welche Rolle kann die Nachahmung bei der Verbreitung der 
automatischen Angewohnheiten unter den Schülern derselben 
Klasse spielen? 



11) WelcheMittel sind zurBeseitigung derAngewohnheiten angewandt r 

12) Mit welchem Erfolge , . 

13) Allgemeine Bemerkungen 



v> 
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Literaturbericht 

von 
Dr. med. Albert Moll in Berlin. 



(Fortsetzung.) 

Ich möchte noch einige Arbeiten erwähnen, in denen die Beziehungen z>\ischen 
Schlaf und Hypnose besonders berücksichtigt werden. Hierher geh()rt besonders eine 
Arbeit, die von dem bekannten dänischen Psychologen Alfred Lehmann hen-ührt- 
und die den Titel hat „Die Hypnose und die damit verwandten normalen Zustände", 
Leipzig, Verlag 0, K. Reisland, 1890. Die Schrift ist Tu-sprünglich in dänischer 
Sprache erschienen und enthält die Vorlesungen, die der Autor im Herbst 1889 an 
der Universität Kopenhagen gehalten hat. Lehmann, der sich sonst durch ver- 
schiedene Arbeiten, besonders durch Untersuchimgen von Giftwirkungen auf die mensch- 
liche Seelenthätigkeit, bekannt gemacht imd in neuerer Zeit ein grösseres 
preisgekröntes Werk über das Gefühlsleben veröifentlicht hat, geht in seiner Arbeit 
über die Hypnose sehr gründlich auf die Beziehungen zwischen Schlaf imd Hypnose 
ein. Sonderbarer Weise ist diese interessante Arbeit Verhältnis smässig wenig be- 
kannt. Man findet sie nur selten berücksichtigt, und ich möchte gerade deshalb 
an dieser Stelle ganz besonders auf sie hinweisen. Um den Vergleich zwischen 
Schlaf und Hypnose möglichst durchführen zu können, bespricht der Verfasser aus- 
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fllhrlich verschiedene Hypnotisinin^methrtdeu iiiirt geLt (Linn iiuf dpa iiunnalän"S 
ein. Bei dem Vei^leich zwisclen Schlaf und Hvimose httrachtet der Ant«r dnrch- 
ims uiclit fllle Mittel, die mir Hypnose fUlireu, ala siiggetitiv wirkend. Er trennt aua- 
drilcklich von der durch Suggestion eBtstehenden Hjpnose diejenige, die durch 
Fisntion entsteht. Dasa die Suggestion dea SthlafeB einen Schluf herbeiführt, bo- 
traehtet Lehmann jiIb nichts Auffallendes, Eine starie Kunzentrining der Anftnerk« 
Haiakeit a\if liestiinmte Organempündnn^n halle gewöhnlich zur Folge, das.» wjr 
glauben, dieae Empfindungen zn liahen, seihst in dem Falle, wenn diu'ehaiis keine 
uhjektive Ursauhe dazu vorhanden ist. Wenn man vom Ploh sprechen hiirt so 
empfinden viele Menschen -mfurt pin .TncJsen; und dieser durch eine augenliückliche 
Künzeutrimng luili l.i iüIiIlu I'niiiiiidmig stellt Lehmann das Ermüdnngagtifühl 
gleich, das lipi 'li I - .■Schlafes naeh der bekannten Nancyer Methode 

entsteht. Weiiii 1 i ■liiiigen heüchrieben würden und das Individnum 

seine Anünerktüiuikiu .liii uiu.n. ^>.]nigeud konzeutriru, so bekfimeu diese Einpüiidungen 
schliesslich das Gepriige der Uallncination; die Person fOhle sich schläfrig und Mle 
zuletzt in eine ArtSchhif, Für identisch mit dem gewöhnlichen Schlaf hält Lehmann 
die Hypnose nicht. Er betrachtet sie nur ala eine Art Schlaf. 

Bekanntlich sehen Liöiieault nn.d Forel den Hanptnntorsrhied zwischen 
Schlaf und Hyitnoae darin, dnsa hei der letzteren Hajipdrt mit dem EiiKchlSfemden 
besteht. Sie finden hier mehr ein psycho logisches Phänomen, während Lehmann der 
Ansicht ist, daas man es mit einer rein physiologisehen Erscheinung hei diesem 
Unterschiede m thun habe. Lehmann glaubt, dass in der Hypnose der ganze 
( trganismns sclilafe, mit Anasahme eines einzigen Organs, nänüich des Lautsensorinms, 
das ehensi) empiSnglich für Eeize hleibe wie im wachen Zustajid, L betrachtet 
demnach die Hypnose als einen partiellen Schlaf und meint, dass ein solcher partieller 
Schlaf sich auch unter anderen Verhältnissen tinde. Das bekamite Beispiel von der 
schlafenden Mutter, die bei dem leisesten Laute ihres Kindes erwucht, wird von L. 
erwähnt, und er führt aus eigener Erfalinmg folgenden Fall an. Er hatt« sich in 
dem heissen Sommer 1889 regelmässig Nachmittag um 5 Uhr, von der Arbeil er- 
mattet, auf das Sopha gelegt um zu schlafen; er wiir aber allein ku Hause und er- 
wartete um 6 Uhr stets einen jungen Mbmn. bei dem er einzelne Versuche anstellte. 
Wenn dieser junge Mann an der Klingel von L.'s Wohnung zog, miiaate Lehmann 
erwachen, da sonst nieunind sich im Hause befand Mit der grtissten liegehu&ssig- 
keit, erzählt L., sei er fest eingeschlafen; aber er sei auch stets, wenn die Glocke 
ertönte, aufgewacht; andere, stärkere Geräusche auf der Strasse hätten dagegen ein 
Erwachen nicht hurbeigeftthrt. Auch diesen Zustand betrachtet Lehmann als einen , 
partiellen Schlaf. Ich glaube aber, dass mit der Behauptung, das Lautsensorium sei 
wach gebliehen, nicht bewiesen wird, weshalb nun stärkere Geräusche nicht wirkten, 
sondern nur dieses verhältnissmässig sch-wache Geräusch des KÜngelns das Erwachen 
herbeiführte. 

Um den von ihm aufgenommenen Vergleich durchwiftihren, geht L, auafllhr^ ^ 
lieh auf die Art und Weise ein. wie beim normalen Schlaf allmählich die £ 
Organe unenipflinglich iverdea. Es kann nach L. keinem Zweifel unteriiegen, ( 
die „geschlossenen Sinne", der Geschmack imd der Clemch, als die ersten in Schlaf 'J 
fallen; darauf folge wahrscheinlich das Gesicht; gleichzeitig mit dem Gesicht ]( 
wahrscheinlich alle Hiiutsiniie, der Wärme-, Kalte-, und Drucksiuu, Das lettb^ ' 
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was uns noch dunkel vor dem Bewiisstsein steht, ehe >\ir einschlafen, sei sicherlich 
die Stellung unserer Glieder und der Lärm, der von aussen auf uns eindringt. Wenn 
wir dies für dieHypnotisirung berücksichtigen, so gäbe dieserUmstand einenAnhalt dafür, 
dass Gehör- und Muskelsinn, die wesentlich den Rapport mit dem Einschläfernden 
vermitteln, in der Hypnose wachen, und wir hätten hier Zustände, die die grösste 
Verwandtschaft mit einigen besonderen Fällen von gewöhnlichen Schlaf hätten, z. B. 
mit dem Fall, wo L. die Glocke stets erklingen hörte. L. schwankt, ob er solche 
Zustände, wie diesen letzteren, wo er die Glocke im Schlafe ertönen hörte, als Hypnose 
oder als gewöhnlichen Schlaf auffassen solle oder ob vielleicht ein solcher Zustand 
das Grenzgebiet zwischen Hypnose und Schlaf bilde. Ich kann auf die weiteren 
Ausführungen des geistvollen Autors, die sich auf die zahlreichen Beziehungen des 
Schlafes zur Hypnose erstrecken, hier nicht eingehen: ich erwähne nur noch, dass 
L. in sehr ausführlicher Weise auch die Formen von Hypnose bespricht, die durch 
längere Fixation entstehen. Er geht genau auf das Verhältniss der Anämie und Ge- 
himhyperämie zum Schlafe ein, um hieraus Schlussfolgerungen für den Vergleich 
von Schlaf und Hypnose zu ziehen. Wer sich für das Gebiet interessirt; sei auf das 
Original hingewiesen. 



Die Hypnose als Heilmittel, von Dr. L. Friedrich; Sep.- 
Abdr. aus den „Annalen der städtischen Krankenhäuser in München^ ^, 
Band VI; München, J. F. Lehmann, 1894, gr. 8^ 24 S. 

In Herrn v. Ziemssen besitzt, wie männiglich bekannt, die Hypnotherapie 
einen erbitterten Gegner. Was ihn dazu gemacht, das hat er ja s. Z. auf dem 
oberbayrischen Aerztetage im Jahre 1889 und dann in der Münch. med. Wochen- 
schrift (1889, No. 31) selbst erzählt. Es waren dies vor Allem die therapeutisehen 
Versuche, die sein Assistent Dr. Friedrich auf seiner Klinik mit der Hypnose 
angestellt, und deren Kesultate er als „in allen Punkten unbefriedigend und 
zum Theil geradezu abschreckend" bezeichnete. Trotz der verschiedensten 
Anzapfungen vor allem Forel's*), war er lange Jahre nicht zu bewegen gewesen, 
etwas Genaueres über jene Versuche verlauten zu lassen. Jetzt endlich nach fast 
vollen vier Jahren fühlte er sich veranlasst, diesem Begehren nach zukommen. 
Warum grade jetzt und ohne besondere zwingende Veranlassung? Vermuthlich, um 
grade jetzt, wo der Kampf um die Existenzberechtigung der Hypnotherapie sich 
seiner Entscheidung naht, seinen Haupttrumpf auszuspielen. Genug er, oder viel" 
mehr sein Assistent, Herr Dr. Friedrich — wer einigermassen damit Bescheid weiss, 
was solche Arbeiten eines Assistenten in den Annalen des Instituts und unter den 
Anspielen seines Chefs zu besagen haben, weiss auch, dass dies auf eines herauskommt — 
hat nunmehr einen genauen Bericht über die besagten Versuche veröffentlicht. 

Ehrlich gesagt, dürfte über diese Publication Niemand eine grössere Freude 
empfinden, als wir, die wir uns zu den warmen Anhängern der Suggestiontherapie 



*) Forel, Zu den Gefahren und dem Nutzen des Hypnotismus. Münch. med. 
Wochenschr. 1889, No. 38. 
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zählen, NiemBnd aber i^iclier eine grQs^eie GeQug;tliuuiig aia Herr Foi'el. Denn wsM 
er 9. Z. in Beinern üben citirten Aufsatz Herrn v. Ziemssen, obne desaen VerBnchM 
zu kennen, entgegengehalten, flniiet sicli nnu Seite auf Seitt linthataUioli bestätig;!,! 
nSmJicli daas an den „absei iii^ckuuden Ergeltuissen" jener Versuche nicht die Hypnose 
an sich die Schuld tragt, aoudem yielmehr die Anwendung fehlerhafter Methoden, 
sowie liie totale UnkenntnisB des Wesens der Hypnose und der Suggestion und ihrer 
Wirkung, endlich die gradezu unverantwortliche Miasachtung der von der Schule von 
Nancy gelehrten Cantelen aeitena des Herrn Friedrich, der sich dazn bemfen fühlte, 
eich in Sachen des therapenti sehen HypnoCiamus zum Schiedaricliter aufznwerfen. Es 
bt gradezn unglaiihlich, was er hierin Glicht alles geleisCet; hat! Dieser dilettirende 
Pfuscher — das Wort ist hart, aber sicher wohlverdient — besolwört dadnrcli 
seine y:anz unverständige Art zu hyiiuotisireu, durch seine — um mich eines milden 
Ansdrucka zu bedienen — thörichte, nicht selten alberne Art eu suggeriren, durch 
seine TÖllig Uberfilissigen psychologischen Experimente, die in keinem Zusammenhang ■ 
stehen mit der Heilung der Kranken, und denen bei der Leichtfertigkeit, mit der Herr'fl 
Friedrich dabei Leib und Leben der ihm unterstehenden Pflegebefohlenen bedroht, I 
das Epitheton „frivoF nicht erspart werden kann, Qefakren über seine armen klinischen J 
Patienten herauf, von denen sich eüi Anderer so leicht nichts träumen lässt. Wahrhaftig^ I 
wenn man diese 2i Seiten lange Brochüre des Herrn Friedrieb liest, muaa man 
vriLkürlich an das Wort denken: „Vernunft wird Unsinn, Wolilthat Plagel" 

Dabei hat Berr Friedricli noch die Stirn, zu behaupten, er habe aich hei der 1 
Vornahme seiner Versuche stricte an die Vorschriften der Nanejer Schule, speoidl 1 
Berokeim's gehalten, dessen Buch über die Suggestion und ihre HeUwirknng er j 
eigens zu diesem Zwecke gründlichst dnrchstudirt hättel Diirchatudirt?! Pardon,! 
Herr Friedrich! Sie haben es kaum flüchtig durch gebliitlett, behaupte ich. Denn! 
sonst müBsten Sie zunächst mindestens wissen, dasa dieser „IranzOsifche Frofessor", \ 
wie Sie Herrn Bernbeim in einer Anwandlung eines wahrhaft kindischen politischan 1 
Cbauviniamna. der einer wissenschaftlichen Arbeit darchaua unwürdig ist, nennen, 1 
der Hypnose au sich gar keinen Heilwerth beimisst, wie Sie es thnn, sonilem einzig j 
und allein der in der Hypnose ertheilten hypnotischen Suggestion. Hat Sie diusejr ' 
franzfisische ProtesEor, —täusche ich mich nicht, so ist ja auch wohl der Ihnen n; 
gebeoAere t'harcot ein fninzösiacher Professor gewesen':*! — frage ich weiter — gelehrt, 
eine Patientin dadurch zu hypnotisiren, dass Sie sie üb ftUnuten eine Messing- 
kngel anstarren lasseu, wonach ihr noch währenil der ganzen Nacht die Messingkugelj 
„sobald sie die Augen zu dem ihr suggcrirten Schlaf schliessen will, vor den Augen ■ 
tanzt". Hat er Sie gelehrt, bei Hysterischen experimenti cansa hystero-epileptiache 1 
Anraile zu suggeriren. oder einer Hysterischen den senkrecht erhobenen Arm V» Stunde I 
lang zu katAlepsiren? Hat er sie u. A. auch gelelirt, eine Amenorrhoe bei einer I 
Hysterica auggestir auf die Weise zu beseitigen, wie Sie es gethaji: „Versuch ia 1 
Hypnose, die Menses herbei zu suggeriren- EindringUche Suggestion mit Berühren I 
des abdouien über den Kleidern, dass Fat. heute Nacht in Folge von KrämptbR (!I) er. 1 
wachen werde und dass mit den Krämpfen sich die Menses einstellen würden." (!!!) • 

Ich nannte vorhin die psychologischen hypnotischen Experimente des Herrn f 
Friedrich „frivol". Mag der Leser aich ttber die Statthaftigkeit dieses Ausdruckes J 
selbst ein Urtheil bilden! Nur um die Tiefe der Hypnose zu prllfen, resp. um zn.l 
entscheiden, ob eine I'atientin ivirklich hypnotisirt ist, madit F. folgenden Verauch^fl 
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„Eine Kranke, die für suggestive Hallucinationen zugänglich war, wurde in Hypnose 
versetzt und das Sphygmogramm der r. Arteria brach, aufgenommen. Als nun der 
Kranken, die bisher vollkommen ruhig war, das Herannahen einer Schlange suggerirt 
(!!! Ref.) wurde, geri^th sie in grossje*' Erregung (!). Diese prägte sich 
sofort in dem nun aufgenommenen Sphygmogramm an. Der Puls wurde schneller 
ipi4 die Wellen sind manchmal kaum als solche zu erkenifen'^. (!!!) 

Was will das. frage ich, anders heissen, als dass die Pat, vor Schreck beinahe 
küf der Stelle geblieben wäi'e?! ' ' - • -' 

Nun' wenn, wie Herr F. hofft, sich erst einmal die Medicinklpolizei mit dem 
Hypnotisiren befasseji wird, so dürfte er am Ende der erste sein, den sie aii den 
Kragen nimmt, vertfient hätte er es reichlich. Seine Schuld war es wahrlich nicht, 
wenn' seipe.-absclifectenden Ergebnisse" nicht noch viel abschfeioktodör- gfewfeen sind'. 

Wir köiüiteri da^s Stmdeiiregister des Herrn P. mit Leichtigkeit noch um ein 
Erhebliches vermehren. ' Doch können wir uns dies um so eher versagen, als obige 
Pröbchen Friedrichschör SuggestionstherapiiB iB^entigen, und als bereits Herr v. Schrenck- 
Notzing in seiner trefflichen Brochtire: „Der Hypnotismus im Münohenet 
Krankenhaus e (links der Isar), Leipzig, Ambr, Abel, uns der wenig angenehmen 
iufgabe, Herrn FiiedKch auf allen seinen Lrwegen bachzugeheb, überlwbtti hat. ' 

Jetzt nur üocK ' für einen Augenblick zu Herrn v. Z i e m s s e n ,• der" siÖi dieses 
JEerm Friedrich, d^ese^ klassischen Kronzeugen, bedient Üsttj um die '• Bki^^Übni- 
therapie in Acht und Bann zu thun! Die Kritik, die Öie PrfedricBschen Versuche 
von den verschiedensten Seiten bereits erfahren haben, werdetf ihn, • di^r- sicher boilk 
fi^e geurtheilt und nur den einen Fehler begangen hat, einem in' Sachen Hypnotismus 
völlig unerfahrenen und unwissenden Menschen die wissenschaftliche Nachprüfuhg ^ 
schwieriger Fragen anzuvertrauen und sich blindlings auf- sein Urtheii'iü veriksseii, 
wohl nunmehr veranlassen, an eine erneute Prüfung durch geeignetere Persönlichkeiten 
und diesmal sine ira et studio heranzugehen. 

Am Ende dürften die hieraus resultirenden Ergebnisse weniger abschreckend 
sein und ihn zu einer wohlwollerenden Beurtheilung der Suggestionstherapie führen. 
Jedenfalls danken wir ihm für der Publication der Friedrichschen Versuche recht 
herzlich. Er hat der Propagjinda des therapeutischen Hypnotismus einen unscli ätz- 
baren Dienst erwiesen. * wenn doch, das ist unsör aufrichtigster Wunsch, alle 
unsjBre Gegner seinem Beispiel folgen würden! Dann ist unserer Sache ein Sieg auf 
"der ganzen Linie unausbleiblich sieben Denn wir sind üWrzöu^. dass auch sie zu 
ihrer Gegnerschaft auf ähnliche Weise gekommen sind, wie Hferr v. Zienis^eii.' ^ 
•^*\'.: ' ' J. Grossmänn (Berlin). 
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Mittheilung vermischten Inhalts. 

Die Eevue de l'HypuutiBme sclireilt: 

„Dtu Attestat, lUa gegen Herrn öillea de la Tonrette verübt worden, liftt 
m der Fresse 7m den verschiedensten Commentaren Anlaas geg'eben. Man sagt u. A,, 
daat muer Herr College du Opfer einer „criminellen Suggestion" genesen, daza 
bertinimt, ihn von der Miiglichkett der Realiaation ähnliciier Suggestionen zu iiberzeagen. 

Seibit wenn wir aonehmeo, da^s die Attentüterin wiiklieb unter demEinflnss 
eiiier cximiaellen Snggestioa gebändelt hätte, ist es keineswegs siclier, dass dies genügt 
UUte Herrn Gillea del& TourettezuUberflUtfen. Es leugnet iichan die KCögEclikeit 
mit einer eoJvben Sicberheit, da«a er sich nach nsseter Anaicbt selbst durch einen 
Terauoh, dem er zata Upfer fiele, nieht Ton seiner Deberzeugnog abbringen lassen 
dürfte. 

Im Uebrigen handelte es sieb einfach nicht nm eine Suggeatioo, soadem um 
eine triebarüge Haodliuig (iuptilsioa), maache dSrften sagen am eine criniinelle 
Autoeuggestiou. Dia Attentäcerin ist eine unglückliche Irre, die mit i^ysteinatiacben 
Veifolguiigswabii bebaftet ist. 

Alle die, welufae Geisteskranken behandeln oder in bfiuSgerom Contact 
mit ihnen sind, sind ilbnliehen ZuiUIleu aiisgesetat. Wollen wir hofl'en, dass dag 
nene Geseti aber die Unterbringung ven Geisteskranken, welches fibereifrige Geseti- 
geber vorbereiten, mcht dje bemits betrSchtliobe Zahl derer noeb vermdot, walebe 
auf diese Weise Opfer ibnjs Bemä wnrdsk." 
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Die verbrecherischen Suggestionen 

von 

Dr. J. Delboeuf, 

Professor an der Universität zu Lüttich. 



I. 

Es giebt heutzutage, so zu sagen, kein Verbrechen, bei dem man nicht 
zu Gunsten des Verbrechers den Hypnotismus heranzuziehen sucht. Dies 
Bestreben hat sich auch von der Cour d'assises zu Paris bei Gelegen- 
heit des Monstre-Mordprocesses des Gerichtsdieners Gouff6 öffentlich 
kund gegeben. Man erlebte, dass Professor Liegeois aus Nancy kam, 
um den Geschworenen an der Seine zu beweisen, dass Gabrielle Bompart, 
die erwiesene Mitschuldige, nur automatisch den Suggestionen gefolgt 
wäre, welche Eyraud, ihr Geliebter, ihr im magnetischen Schlafe bei- 
gebracht hätte. 

Die Intervention des berühmten Rechtsprofessors in dieser Ange- 
legenheit, hat die Frage nach der Willensfreiheit Hypnotisirter, und die 
Möglichkeit, sie in Verbrecher, oder wenigstens in gelegentliche Mit- 
schuldige zu verwandeln, auf die Tagesordnung gebracht. 

Aber nicht erst seit heute ist sie aufgeworfen. Sie stammt, so 
zu sagen, seit dem Erscheinen des Mesmerismus her, wie man sich damals 
auszudrücken pflegte. Der erste, der sie aufstellte, war Dr. Chapignon, 
der jedoch der Ansicht war, dass es viel leichter sei, eine Somnambule 
wieder auf den Pfad der Tugend zu führen, als eine ehrbare Frau 
von demselben abzubringen. 

Im Jahre 1866 hat Dr. Li6beault diese Frage in seinem 
Buche „Du sommeil et des etats analogues,'' von dem damals 
nicht zehn Exemplare verkauft wurden, in positiver Form be- 
antwortet. Die diesbezügliche Stelle ist zu characteristisch, als dass 
sie hier nicht wörtlich angeführt werden müsste. (S. 524.) „Man kann 
principiell annehmen, dass eine im Somnambulismus befindliche Person 
vollständig in der Macht desjenigen ist, der sie in diesen Zustand ver- 
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setate. Ich Labe Versuche angestellt, die uiicli in dieser Meinung 
bestärkten. Ich Hess Schlaf ende ihres Kopfputzes berauben, ihre ' 
Taschen durchsuchen, die Ringe von ihren Fingern ziehen, ihre Fuss- 
beltlpidungen öffnen, u. s. w., ohne dass sie das Geringste davon be- 
merkten, oder den leiaeaten Wideiatand leisteten. Die Isolirung von 
der Ausaenwelt, in die ich sie künstlich gebracht hatte, war die Ursache, 
dass ihnen dies Alles nicht zuiu Bewusstsein kam." 

„Welch' ernster Misbrauch verscliiedenstcr Art kann also die Folge 
sein? Naehsteheudea ist das Resultat einiger Experimente mit einem 
jungen, sehr intelligenten Mädchen, die in tiefer Hypnose der wider- 
spenstigste, unabhängigste Character war, der mir je begegnete. In- 
dessen gelang es mir immer, sie zu meistern. Ich konnte in ihrer 
Seele die verbrecherischsten Vorsätze entstehen lassen, ich steigerte 
Leidenschaften in ihr bis zum höchsten Grade. So vermochte ich, sie 
gegen Jemand in Zorn zu versetzen, dem sie auf mein Geheiss mit 
dem Messer in der Hand entgegenstürzte. Ich hob in ihr das Gefühl 
der Freundschaft auf, und mit demselben schneidenden Instrumente 
beauftragte ich sie, ihre beste Freimdin zu erstechen, die sie auf meine 
Versicherung hin vor sich zu sehen glaubte : das Messer stumpfte sich 
an der Wand ab. Es ist mir gelungen, ein anderes junges Mädchen 
in leichterem Schlafe zu überreden, ihre Mutter zu tödten; sie entschloss 
sieh dazu, wenn auch mit Thränen." 

„Wie nun, wenn ein bis dahin ganz gesunder Mann Nachts eine 
Stimme liört, die ihm wiederholt befiehlt: Töte Deine Frau, töte Deine 
Kinder! Er geht hin, gelrieben durch ein unwiderstehliches Gefühl, und 
ein Somnambule, der stets für Hallucinationen zugänglich ist, sollte sich 
nicht ebenso unwillkürlich hinreissen lassen?" 

,,Ich habe noch aus anderen Versuchen die innerste Ueberzeugung 
gewonnen, dass ein tief Hypnotisirter, dem schlechte Handlungen sug- 
gerirt worden sind, nach dem Erwaciien sie vermöge der ihm einge- 
flössten fixen Idee auch ausfuhren wird; der Weiseste wird unmora- 
lisch werden, der Keuscheste unkeusch. Wenn es auf diese Weise 
möglich war, eine ötfentliohe Dirne zum Aufgeben ihres ehrlosen Ge- 
werbes zu bewegen, warum sollte es unmöglich sein, auf gleiche Weise 
in Zukunft auch das tugendhafteste Mädchen zu verführen?" 

„Der Hypnotiseur vermag noch mehr, als nur seinem Somnambulen 
zu Buggeriren, nach dem Erwachen Uebles von seinen Mitmenschen 
zu reden, zu verleumden, zu stehlen, wüst zu leben, u. s. w,, er kann 
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ihn z. B. zu persönlichen Racheakten benutzen, und der arme Träumer 
der nicht mehr weiss, dass er zu einem solchen Verbrechen aufgestachelt 
worden, wird auf Rechnung eines Anderen wie für die seinige handeln 
und zwar unter dem Zwange der unbezwinglichen fixen Idee, welche 
man ihm octroyirt hat.^^ 

„Welcher Qerichtsarzt wird nach so verübtem Verbrechen die Justiz 
aufklären, und die Unschuld eines Menschen ahnen lassen, der nie- 
mals eine Spur des Wahnsinns gezeigt, der den vollen Schein der 
Vernunft bewahret hat, und der von seiner schlechten That überführt 
in ehrlicher Ueberzeugung eingestehen wird, dieselbe aus eigenem 
Antriebe verübt zu haben? Wer will wissen, ob sich dergleichen That- 
sachen nicht schon zugetragen haben ?^^ 

Diese gewichtigen Worte verhallten unbeachtet. Damals glaubte 
die Welt noch nicht an einen Hypnotismus. 

Erst die Herren Riebet und Charcot brachten ihn wieder zu 
Ehren. Die Schule der Salpetriere wurde gegründet, und diese sah 
in dem Somnambulismus einen pathologischen Zustand. Zu gleicher 
Zeit erstand in der von Nancy eine Rivalin, deren Haupt, Dr.Liöbeault, 
ihn lediglich als ein psychologisches Phänomen klar stellte. Ein 
Lehrer dieser Schule, Herr Liegeois, Professor der Rechte hat im 
Jahre 1884 durch seine Broschüre über „die hypnotische Suggestion 
in ihrer Beziehung zum Civil- und Strafrecht" aller Welt zu 
weiteren Erwägungen über das Problem der Möglichkeit der ver- 
brecherischen Suggestionen Veranlassung gegeben. 

Herr Liegeois begnügte sich ebenso wie Herr Liebeault, nicht 
einfach mit Aufstellung der Theorie; er behauptete, seine Thesen mit 
vollgültigen Experimenten belegen zu können. Wunderbarer Weise hat 
die Schule der Salpetriere auch diesen Standpunkt ebenso annehmen 
und vertheidigen zu müssen geglaubt, wie den entgegengesetzten. 

H. 

Ich darf mir wohl erlauben, in diesem Conflikte auch meine Stimme 
zu erheben. Was mich hierzu besonders veranlasst, ist die Thatsache, 
dass meine eigenen Beobachtungen und Erfahrungen mich gewisser- 
massen aus einem Lager in das andere getrieben haben. Die These 
der Nancy'er hat in mir erst einen Anhänger, dann einen Gegner ge- 
funden. 

14* 
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Icli habe immer an den Magnetismus*) 
tis zum Jabre 1875, nur auf Grund der über ihn erschienenen Litteratur, 
später aut Grund eigener Anschauung, nachdem ich einigen mehr oder 
weniger öffentlichen Schaustellungen beigewohnt hatte. Es ist genug 
zu verwundern, dasa ich auf so unvollkommener Grundlage bereits im 
Jahre 1869 die l'-xtasen und die Stigmata der berühmten Louise La teau 
einzig auf Autosuggestion zurückführte, und daas ich von dem damals 
Geschriebenen auch noch heute keine Zeile bin wegzunehmen oder ihm 
hinzuzusetzen brauche. Erst im Anfang des Jahres 1886 begann 
ich den Magnetismus praktisch zu verwerthen. 

Ich kehrte von einem Besuche in der Salpetriere zurück, zu dem 
mich meine Zweifel rücksicbtlieh des Transferts veranlasst hatten, ohne 
sie dort gehoben zu sehen. In einer Reihenfolge von Artikeln, die ira 
Laufe weniger als eines Jahres in der Revue philosophique 
erschienen sind, („Sur la Memoire chez lea bypnotises" ; „Sur l'influence de 
l'imitation et de l'education dans la somnambulisrae provoqui!;"; „Sur la 
Pr^tendue veillo somnambuhmue") berichtete ich über meine Erfahrungen, 
Beobachtungen, Schluasfolgerungen. Ohne meine Mitarbeiterachaft an 
veracbißdenen anderen Zeitschriften, besonders an der Revue de 
l'Hypnotisme, zu erwähnen, fiihrte ich den Hypnotismus als 
Wissenschaft in der königlichen Akademie für Wissenschaften in 
Belgien durch zwei Broschüren ein, deren eine „Sur l'Origine", deren 
andere ,,Sur l'Etendue des effets curatifs de l'hypnotismc" betitelt war, 
(1887 und 1890.) Endlich berichtete ich eingehend, neben polemischen 
Arbeiten zu Gunsten der Freiheit öffentlicher Vorstellungen (Lettres ä 
M. Ohiriar representant, 1888. Magnetiseurs et medecina, 1890), was 
mir in Paris Herr Charcot und seine Schüler, in Nancy die Herren 
Liebeault, Bomheira und Liegeoia (Une visite A la Salpetrifere, 1886; 
Une visite k l'fccole de Nancy, 1889.) gezeigt hatten. 

Als ich dann versuchte, mich selbst zu hypnotisiren, glaubte ich 
fest, dass die Versuchsperson zum willenlosen Werkzeuge des Magnetiaeura 
werde. Noch mehr, ich begegnete offenbarem Widerstand gegen meine 
Einschärfungen, ohne dem irgend welche Bedeutung bei zu legen, einem 

*) Der Verf gebraucht den Äiisdrack „Magnetismus" wie wir aus einem seiner 
früheren Aufsätze wi«aen, nicht weil er ein Anhänger des Meameriaama ist — das 
grade (iegentheil ist derFa]!— , er hält an iljni nur aus einem gewissen Pietätagefühl 
feat in dem Sinn, wie wir auch den Ausdruck „Chemie" von den Alobymisten über- 
nommen Iiahen. Dies, nm MiBsverständaisse zu vermeiden. Die Redactiou. 
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Widerstände, der sich bei allen öelegenlieiteu und in alleu Formen 

zeigte, und zwar von Seiten aolcher Versuchspersonen, die man sonst 

; solche in jeder Beziehung voHkommen einwandafrei nennen konnte,z.B. 

■.jenes robuste junge Mädchen, von dem ich später sprechen werde. Selbst 

l im wachen Zustande, Hess sie sich die Zunge mit einer grossen Stopf- 

I nadel von einem skeptischen Arzte, meinem Collegen, Herrn Masius 

[ durchstechen, und gab sich mehrfach dazu her, mit dem Glülieisen und 

I dem Thermocauter von meinem Collegen, dem Chirurgen Herrn von 

Winiwarter tractirt zu werden, und zwar gelegentlich von Versuchen 

über den Heifwevth des Hypnotianms. 

Auf die Worte der Herren Liobeault undBcaunis so «u Bagf:ii 
schwörend, achrieb ich Ende 1885 (Visite ii la SalpStri^re) folgende 
Zeilen; 

„Was Herr Beaunis behauptet, trifft absolut zu. Unter den 
H&nden dos Hypnotiseurs ist der Somnambule mehr als der Leichnam, 
dem ein vollkommener Schüler des Ignatius gleichen soU. Er ist ein 
Sklave ohne anderen Willen, ala den man ihm cinflösst; der, um die 
ihm gegebenen Befehle auszuführen, Vorsicht, Klugheit, List, Ver- 
stellung und Lüge bis zu den äuasereten Grenzen treibt. Die Thüren 
wird er leise öffnen und schliessen., auf den Strumpfen gehen, Ohr 
und Auge offen halten, und welch ein Ohr! welch ein Auge! Er wird 
sich an das, was mau von ihm verlangt, erinnern und auf Befehl ver- 
gessen. Er wird vor Gericht im besten Glauben einen Unschuldigen 
anklagen; er wird gesehen habcrn, ivaa er nie gesehen hat, wenn es 
ihm so aufgetragen worden ist; er wird gethan haben, was er nie getban 
hat. Er wird bei Allem, was ihm heilig ist, schwören, dass er frei- 
willig, ans eigenem Antrirbe gehandelt habe, wird Gründe dafür er- 
finden, und seinem Hypnotiseur vollständige Deckung gewähren." 
Allerdinga setzte ich sofort folgende Beschränkung hinzu: 
„Theoretisch ist solche Macht die gefährlichste, die es auf dieser 
Welt geben kann. In der Praxis jedoch existirt sie nicht, oder doch 
nur in geringem Masse, sofeni wir von Attentaten auf die Person des 
Hypnotisirten und von derKrzielnng von Testaments beatimmun gen absehen. 
Man beunruhigt sich nach meiner Ansicht unnijthiger Weise." 

In einer Fuasnote sagte ich, dabei mit ungetheiltera Lobe die 
kurze Abhandlung dea Herrn Li^geoia erwähnend : „Ich beunruhige 
mich nicht um Raieonnements, denen ich hier nicht weiter folg 
kann." 
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Unter anderen Uriinden gedachte ich der Scliwierigkeit, besser- I 
gesagt, der Unmöglichtoit, bei der Versuebsperaon ToUkommeDC Unter- 
würfigkoit zu erlangen, und das, trotadem dass man ihr die nöthige 
eigene Initiative helässt, um die uiivurhergeseheuen Zufälle zu parireu, 
die den Erfolg der befohlenen Tliat vereiteln könnten. Man sieht, 
meine Zuatimraung enthält bemerk eiiswcrthe Vorbehalte. Ich hielt 
schon damals Praxis und Theorie auseinander ; d. h. ich beschrankte 
die Veranlassung zu begründeten Befürchtungen auf zwei wohlbegrenzte 
Fälle, nämlich auf die Angriffe auf die Keuschheit und die Testamente, 
Einen oder zwei Monate später, würde ich mich nicht mehr in dieser 
Weise ausgesprochen haben, und aus dieser Zeit stammen die Betrach- 
tungen, welche ich schon in meinen Aufsätzen: „Sur la Veille somnam- 
bulique (erschienen im Februar und März 1887 in der Revue philo- 
sophique) an meinen Bericht über ^'ersuche knüpfte, die ich vor länger 
als Jiihresfrist angestellt hatte. (Siehe die Notiz im Febniarheft 1887). 
Ueber jene zwei Punkte denke ich heute noch genau ebenso, allein 
ich halte heute für sehr problematisch, was ich damals noch für mög- 
lich erachtete, nämlich, ob ein Schurke, der ein Verbrechen plant, 
einen anständigen Menschen, den er tief hypnotisirt, leicht zu seinem 
Mitschuldigen machen könnte. Jedenfalls glaube ich heute, wie damals, 
dass ein solcher Mitschuldiger sich nicht nui- ungeschickt benehmen» 
sondern jenen geradezu compromittiren würde. Diese letztere Behauptung 
werde ich durch die Besprechung eines bisher noch nicht veröffentlichten 
Versuches beweisen. 



m. 

Ende Mai 1891 war ich mit einigen Freunden, unter Anderen 
mit Dr. L. Fr6d6ricq, Professor der Physiologie au der Universität zu 
Lüttich, auf der Durchreise in Nancy. Wir verlebten den Abend 
beiHermBeaunia in Gesellachaft der Herren Lieboault, Bernheira 
und Liegeois. Die Frage der verbrecherischen Suggestionen kam 
natürlich aufs Tapet und wurde gi-ündlioh durchgesprochen, ohne 
dass wir nur einen Schritt vorwärts gekommen wären. Wir kamen 
am nächsten Morgen im Hospital zusammen, wo Ilen- Bernheim uns 
ein Experiment vorführte, das nach seiner Meinung geeignet war, 
mich zu überzeugen. Ich werde dasselbe ausführlich erzählen, denn 
in solchen Dingen kann das kleinste Detail eine gi'osse Bedeutung 
gewinnen. 
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Herr Bernheim hypnotisirt einen an sich sehr schlechten, sonst 
aber sehr suggestiblen Kerl, den seine Krankheit nicht hindert, im 
Saale hin und her zu gehen. 

„Wenn ich Sie nachher wecke, werden Sie jenem Kranken, den 
Sie dort gegenüber im Bette sehen, eine Apfelsine entwenden. Bedenken 
Sie, dass Sie damit etwas sehr Tadelnswerthes begehen; die Moral 
und das Gesetz verbieten es; Sie riskiren bestraft zu werden.** 

Der Mann wird geweckt; er scheint seine Gedanken zu sammeln; 
er reibt sich die Stirn; er überlegt augenscheinlich. Ich: „Was haben 
Sie? woran denken Sie?" — „An nichts." — „Sie sehen beschäftigt 
aus.** — „In der That habe ich etwas vor.** — „Was?" — „Ich habe 
nicht nöthig, Ihnen darüber Rechenschaft abzulegen." — „Man fühlt 
sich versucht zu glauben, Sie hätten einen schlechten Streich vor. 
Wo wollen Sie hin?" — Ich habe irgend eine Besorgung zu erledigen." 
— „Was für eine?" — „Das geht Sie nichts an." — „Gut! ich werde 
auf' Sie aufpassen und Ihnen folgen." 

Ich folge ihm wirklich. Er geht an das Bett seines Gefährten, 
wirft einen Blick auf die Apfelsine, stützt aber den Ellbogen auf 
das Fensterbrett, und bittet mich, Kirschen zu bewundem, die an einem 
im Topfe wachsenden Strauche hängen. Er verhält sich ruhig. Warum? 
Einzig und allein, weil ich ihm gesagt habe, dass ich ihn beobachten 
wolle. Sonst hätte ihn meine Gegenwart nicht gestört. Unterdessen 
hat Herr Bernheim den im Bette befindlichen Kranken verständigt, 
der übrigens Alles mit angehört hat. „Er wird es nicht thun, glaube 
ich, Herr Doktor; es ist ein Kamerad von mir; er wird mich nicht 
bestehlen wollen." Ich entferne mich, und schliesse mich der Gruppe 
der Anwesenden an. Herrn Beaunis sage ich voraus, dass das 
Experiment nichts beweisen werde. Er antwortet mir mit einer Geste 
der Verwunderung. Sobald der Kerl meine Entfernung gewahrt, und 
nun glaubt, dass ich ihn nicht beobachte, streckt er den Arm 
aus, und ergreift die Apfelsine, welche hinter dem Kissen seines 
Kameraden liegt, der ihn dabei beobachtet. Triumph auf Seiten des 
Herrn Bernheim; aber auch Triumph auf Seiten des Herrn Delboeuf. 

Zwanzig Seiten würden nicht genügen, dieses Experiment gründ- 
lich durchzusprechen. Ich werde mich daher hier nur auf die Haupt- 
punkte beschränken. Der vorgeblich Hypnotisirte, oder richtiger, der 
Suggestible, dem ich gesagt, ich würde ihn beobachten, und den ich 
nicht mit den Augen verlasse, geht also mit „absolut tödtlicher Sicher- 
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liüit" wiu m»ü zu sagen jjflt'gt, a.n die Auafiilining Jet 
Befehles, aber niclit olme gewisse .Seitenblicke auf meine Person, und 
zwar nur, weil er gewarnt worden ist. Aber, waa wichtiger ist, in 
seinem verdunkelten Bewusstsein versucht er es, bei mir in recht un- 
geschickter Weise einen Augenblick i\ot Zerstreutheit zu erBpähen. 
Er hat gar iiioht bemerkt, dass sein Kamerad den Blick auf ihn ge- 
richtet hat, und allen seinen Bewegungen mit Spannung folgt, und 
stiehlt ihm die Apfelsine vor der Naae fort. Vergessen wir endlich 
nicht, dasB es Herr Bernbeim, der Arzt des Hospitals, ist, der ihm 
befohlen hat, die Apfelsine zu nehuaen! Aber hätte auch Herr Frddericq 
pünktlich den Befehl ausgeführt, auch dann wenn demselben die mit- 
angehiirte kleine Moralpredigt vorangegangen wäre? Warum dürfte 
er vielleicht Herrn Bernheim nicht denselben Gefallen gethau haben? 

Allerdings sind Einwendungeji gegen meinen Widerspruch sehr 
woblfeil. Wenn ein Somnambide der verbrecherischen Suggestion wider- 
steht, so ist er eben ein schlechter Somnambule, oder das Experiment 
ist mialungeu, oder man bat nicht energisch genug siiggerirt, u. s. w. 
SchliessHch hat alles Experiraentiren keinen Zweck, wenn man jeden 
Misserfolg in dieser Weise erklären will. Im Falle des Gelingens, 
könnte ich mit derselben Berechtigung darauf öcbliessen, dass sie es mit 
einem geborenen Verbrecher, mit einem latenten Diebe, mit einer un- 
bewusst schamlosen Person zu thun hatten; und obgleich diese Art der 
Beweisführung mir nicht zustände, so ist sie oft berechtigter, als die 
ihrige. Wer von uns ist wirldich tugendhaft? Wie viele Handlungen 
begehen, oder würden wir ohne Keue gelegentlich begehen, die das 
Gesetz als verbrecherisch bezeichnet! 

Kehren wir zur Fortsetzung des Experimentes zurück! Unser 
Mann hat die Apfelsine in seine Hosentasche gleiten lassen, und sie 
schaut bedenklich daraus hervor. Der Verbrecher giebt sich keine 
Mühe zu heucheln. Ich sehe ihm in die Augen, und frage: „Was 
haben Sie eben gethan?" — „Nichts; ich habe meine Besorgung erledigt," 
„Sie haben gestohlen!" — „Unsinn!" — „Was haben sie in Ihrer 
Tasche?" — ■ „Nichts," — (Man achte auf diese Dummheit!) „Wirk- 
lich Nichts?" „Was haben Sie denn da?" — »Ah, eine Apfelsine! — 
Eine sehr schöne Apfelsine! — Meiner Treu, ich weiss nicht, wie sie 
dahin gekommen ist." Herr Bernheim mengt sich ein: „Sie haben 
sie einem Gefährten, einem Kameraden gononimcnl Das ist eine Schur- 
kerei!" — „Ja, das ist wahr, aber ich hatte so grosse Lust darauf. 
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r Sagen Sie »elbst, oli Sie je eine so suliiiiie Apfelsine in Händou hatten; 

1 hat mir ordentlich ina Auge goatocheii, iinil iuh wollte sie haben. 

Uebrigens hat er es ja gar nicht gesehen und nicht gesehen, nicht 

geschehen."*) loh: „Was sagen sie da? — „Nun ja, uicht gesehen, 

nicht geschehen," antivortete er mit verschmitztem, hezeichnenilera Augen- 

I zwinkern. 

Einige Augenblicke später, als. man nicht mehi- an ihn dachte, 

■ gesteht er fi-eiwillig und lachend Herrn Frcdericq, dass er seinen 

' Kameraden gern Tabak stibitze, immer nach der Theorie des Nicht- 
gesehen, Nichtgeschelien: „Das sind Witze, was?!" 

Schlussfolgerung; Das fragliche Subjekt trug den Hang zum 
Stehlen, oder wenn man will, zu kleinen Gaunereien in sich. Uebrigeiis, 
wie viele unter uns, tragen nicht auch den Hang in sich, ohne ea sich selbst 
gestehen zu wollen? Wer selbst unter den sehr anstandigen Menschen 
hält es nicht für entschuldbar, die Regierung oder eine Eisenbalin- 
geeellschaft zu bestehlen, oder einen gefundenen Gegenstand zu be- 
halten? 

IV. 

Herr Liegeois wird mir erwidern, „Gut! dies Experiment 
liess manches zu wünschen übrig. Die Mora! des Individuums hielt 
nicht Stand, und er hat liandlangerdieusto verrichtet. Aber hier sind 
völlig beweisende P>xperimente!" Darauf erzählt mir Herr Liegeois 
die Geschichten von Frl. E. .,, von N, . , und von Frau G. .. und 
Frau C.**). alles Erzählungen, die gelegentlich der AiFaire Gouffe-Bom- 
jiart wieder hervorgeholt wurden. 

Erste Geschichte: Herr Liegeois bildet sich ein, bei Frl. E. . . einen 
so absoluten Automatismus, ein so vollständiges Verschwinden des morii- 
tischen Gefühles, jeder Willensfreiheit bewirkt zu haben, dass sie auf 
sein Geheiss hin, ohne mit den Wimpern zu zucken, einen Pistolen- 
schuss auf ihre Mutter abfeuerte. Die junge Verbrecherin ivar allem 
Anschein nach dabei ebenso bei vollem Bewusstacin, wie die Zeugen 
dieses Auftrittes. Aber sie befand »ich in weitaus geringerer Erregung 
als diese. (Man beachte diese Bemei'kung wohl!) "Als die Mutter ihr 
sofort darauf ihr Thun vorhält, ihr vorwirft, da^s sie sie habe töten 

*) IIa« suU heissen; Sobald nittn ea nicht gt'sehen, ist ea so gut, wie nicht 
geitcbehen (im franzjüixchen Text: pna vu. pas pris). 
*■*> Siehe die nhen citirte Abhandlimg. 
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wollen, erwidert Frl. E. lachend und mit vollem Recht; 
ja gar nicht getötet, Du sprichst ja mit mir!" „Wen wird man 
machen wollen," fügt Herr Li^geoishiozu, „daas dies nur Komödie und 
Verstellung gewesen sei, und dass eine Tochter, nm ihre Zuschauer zu 
mystificiren, eine Pistole zum Scherz auf die Mutter abfeuert, von 
der sie ja nicht weiss, dase sie ungeladen ist?" Nim soll 
ich es gestehen? Die Annahme einer Simulation, wohl verstanden, 
der Simulation seitens Hypnotisixter erscheint mir einzig und allein 
plausibel. Die Ruhe und das Lächeln von Frl. E.. sind so recht be- 
zeichnend. Ich zweifle nicht, dass ein Traum, in dem sie auf ihre 
Mutter geachoasen liätte, auf ihr wie ein schwerer Alp gelastet hatte. 
Warum sollte die Somnambule aber nicht auch Komödie spielen, wenn 
Herr Li^geois, die Zuschauer und ihre Mutter dies thun? Ich werde 
noch später auf diese Beobachtimg zurückkommen. 

Neulich — es war Anfang Januar — träumte ich, dass ich einer 
Gemäldeauction beiwohnte. Unter den ausgestellten Kunstwerken befand 
sieh auch ein Bild von fünf bis sechs Meter Länge, und nur von einem 
Meter Breite, die Himmelfahrt irgend einer Heiligen darstellend. Kaum 
hat der Commissair das Angebot von ßOOO Frs. bekannt gemacht, als 
ich auch schon ein zustimmendes Zeichen gebe. Es wird mir zu- 
gesprochen. Ich kehre mit meinem Ankauf heim Unterwegs erfasst 
mich die Reue, Welche Thorheit habe ich begangen?! Wohin mit dem 
religiösen Vorwurf? Wenn ich selbst im Treppeniiause einen Platz 
fände, welchen Eindruck würden der alte schwarze Rahmen, die unge- 
wöhnlichen Dimensionen machen? Welch' hoher Preis, und gerade in 
einem Augenblick, wo ohnedies die Rechnungen der Lieferanten alle 
zusammen kommen? Bei diesen Beobachtungen erwache ich. Mein 
Herz schlug mit Macht. Für den übrigen Theil der Nacht, d. h. für 
mehrere Stunden, bleibe ich unter dem Einflüsse der unangenehmsten 
Eindrücke. Alle Vemunftsgründe, wach und froh zu sein, dass ich nur 
geträumt habe, genügten nicht, um mir den Gewissensdruck über die 
Grösse meiner Dummheit zu benehmen. Ich fürchtete noch immer die 
Vorwurfe meiner Familie, wenn diese von dem schönen Handel etwas 
erführen. 

Wie weit ist diese Angst teira Erwachen von der lächelnden 
Ruhe des Frl, E . . . , entfernt?! Wie berechtigt ist der Gedanke, 
dass die Versuclisperson im sonmamhulen Zustande nicht einmal unter 
der Herrschaft einer gewöhnÜchen Traumillusion steht! 
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Herr Liegeois versichert, Frl. E . , . . habe gewusst, dass die 
Pistole ungeladen sei. Das glaube ich nicht. Woraus will man 
schliessen, dass ein Hypnotisirter einfältig sei? Sie, ich und Alle 
haben errathen, dass die Pistole nicht geladen ist. Warum sollte ßs 
Frl. E . . . . nicht auch errathen? Muss sie dessen nicht allein durch die 
Thatsache sicher sein, dass Herr Liegeois ihr dieselbe übergiebt, um 
damit auf die Mutter zu schiessen? Hat sie nicht durch die Haltung 
der Zuschauer begriffen, dass sie ohne jede Befürchtung warteten, und 
wollte sie nicht diese durch ihre Folgsamkeit, ihre Ruhe in Erstaunen 
setzen? Alle diese Vermuthungen sind möglich und berechtigt. 
Ausserdem besitzen die Somnambulen durch völliges Sichversenken in 
ihre Aufgabe noch grösseren und sichereren Scharfsinn. Ihre Sensibihtät 
ist feiner geworden; ihre Geschicklichkeit, ihr Erinnerungsvermögen 
übersteigt die Grenzen, die sie im normalen Zustande einengen. 

Erzählt man nicht von Schülern, die im somnambulen Zustande 
in kurzer Zeit ihre Lektionen lernen, und ihre Aufgaben vorzüglich 
ausführen? Ich habe in der Revue philosophique vom August 1886 
einige Züge eines Somnambulen erzählt, mit dem ich in meinen 
Vorlesungen experimentirte. Hier mag die Erzählung folgen: 

„Das Experiment, dass ich hier mittheilen werde, kann dazu 
dienen, manche Wunder aufzuklären. B. ist ein kräftiger Knabe von 
15 Jahren; sehr klug, ein früheres Versuchsobject von Donato; aus- 
gezeichneter Somnambule, der in vielen öffentlichen Sitzungen mit- 
wirkte. Ich habe ihn vor meinen Zuhörern eingeschläfert. Es handelt 
sich darum, ihm einen besonderen Befehl zu ertheilen, den er bei 
seinem Erwachen auf ein gegebenes Zeichen ausführen soll. Das 
Zeichen soll ein Schlag von mir auf das Katheder sein; der Befehl: 
dem Studenten Eucher ein Glas Wasser hinzutragen, (ein Glas und 
eine Wasserflasche stehen auf einem Stuhle). Er kennt keinen der 
fünfzehn anwesenden Hörer, und hat deren Namen niemals nennen hören. 
Diese gruppiren sich dem Zufalle nach, einige stehend, die anderen 
sitzend. B. wird geweckt. Wir unterhalten uns. Ich gebe das 
Zeichen. B. erhebt sich, füllt ein Glas, und ohne das mindeste 
Zögern trägt er es dem bezeichneten Studenten hin, der auf einer 
der letzten Bänke neben einem seiner Commilitonen sitzt. 

Wir sehen uns Alle betroffen an. Der Zweck des Experimentes 
war einzig der, zu sehen, wie er einem unklaren Befehle folgen 
werde. Manche der Zuhörer waren auch geneigt, an ein „zweites 
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Gesicht" zn glauben. Der Erfolg war geeignet, alle meine Ueböi 
Zeugungen umzuwerfen. Ich bringe ihn wieder in Schlaf, und schärfe 
ihm ein, muimehr dem Studenten Gyrard ein Glas Wasser au bringen. 
Wir bleiben alle auf unserm Platze stehen, mit ungeduldiger Neugier 
erwartend, was sich zutragen werde, B. füllt das Glas, sieht alle 
Zuschauer der Eeihe nach fragend an, und reicht das Glas erst einem, 
dann dem anderen. Kurz, ich musste ihm erst den Studenten G^rard 
bezeichnen, den er zum Trinken zAvingt. 

Ich versetze ihn wieder in Schlaf, und frage ihn, wem er zuerst 
das Glas Wasser gebracht habe. - — „Herrn Eucher. — Kannten Sie 
ihn? — Nein. — Wie haben Sie ihn erkannt? — Au seiner Haltung; er 
wollte sich verbergen." — So wurde also das Geheimnis erklärt. Wir 
hatten unbewusst die Scene arrangirt und unser Arrangement hatte 
uns verrathen. Doch ist dies immerhin ein hemerkenawertlies Beispiel 
von bewiesenem Scharfsinn der Somnambulen. Dies beweist so recht, 
dass der Somnambulismus die Intelligenz anregt, anstatt sie niederzu- 
drücken. 



V. 

Das zweite Experiment des Herrn Liegeois ist mir ebenso ver- 
dächtig, uud zwar aus ganz ähnlichen Gründen. „Ich reiche S. . . ein 
weisses Pulver, dessen Natur ihm unbekannt ist. Ich sage ihm: „Geben 
„Sie wohl Acht, was ich Ihnen anempfehlen werde. Dieses Papier ent- 
„hält Arsenik. Sic werden sofort nach der Wohnung Ihrer hier an- 
„wesendeii Tante, Frau M. . ., zurückkehren. Sie werden ein Glas 
„Wasser nehmen, den Arsenik hineinschütten, ihn sorgsam auflösen; 
„dann werden Sie den vergifteten Trank Ihrer Tante reichen!" — „Ja, 
mein Herr!" — Abends erhalte ich folgende Worte von Herrn M — : 
„Frau M. . . giebt sich die Ehre, Herrn L. zu benachrichtigen, dass 
das Experiment vollständig gelungen ist. Der Neffe hat ihr das Gift 
gereicht." Was den Verbrecher anbetraf, so wusste er von nichts, und 
man hatte viele Mühe, ihm zu versichern, dass er thatsächhch seine 
Tante habe vergiften wollen, zu der er eine tiefe Zuneigung fühlt. Der 
Autoraatismus war vollkommen gewesen." 

Ich kann nicht umhin, hierin einen ganzen Kreis falscher Schlüsse zu 
seilen. Man sehliesst aus der fehlenden Erinnerung, dass der Somnam- 
bule ein Automat ist; und dadurch glaubt mau, er schnappe Alles auf, 
was man ihm sagt, und nur das, i\'as man ihm sagt. Wenn er aber 
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der Stimme seiiK's H_y|iiiotiseiii's gehorcht, wenn er, um dem Befelile 
zu folgen, Handlungen unternimmt, die ihm nicht vorgeschrieben, aber 
in dem Befehle eingeschlosaen waren, wie z. B. Wasser aus dem Brunnen 

loder von der Pumpe zu holen, warum glebt man nicht zu, dass er 
iflber die Art des gegnbenon Auftrages habe nachdenken kiJnnenV Warum 
«jllte eich N. . ., der sich des Experiments mit seiner Person bewusst 

' war, nicht auch in der Hypnose sagen, dass es sich hier um ein Experi- 
ment handele, dass das Papier kein Arsenik enthalte, daas HerrLiL'giiis 
nicht den Gedanken habe ernstlieh fassen küunen, ihn zur Vergiftung seiner 
Tante zu veranlassen, die anwesend ist und Alles mit anhört? Noch 
einmal, der Hypnotisirte ist kein Blödsinniger, im Gegentheil. Alle ge- 
brauchten Voraichtsmassregein des Herrn Liegeois, um das Experiment 
klar und entscheidend herzustellen, wenden sich gegen seine Beweis- 
führung. Denken sie sich, der Giftmischer, Dr. Castaing, hätte dem 
Diener in Gegenwart von Hippolyte Ballet, des Freundes, dessen 
Tod er plante, gesagt: ,,Dies ist vergifteter Wein; Sie werden 
ihn später dem Kranken geben, den Sie dort in seinem Bette sehen!" 
Wenn er dies gethon hatte, so wäre ihm der Kopf nicht abgesehlagen 
worden; man hätte ihn einfach in ein Irrenhaus gesperrt, Uebrigens 
hätte meiner Ansicht nach der Diener ohne Furcht und Verdacht das 
Getränk überreichen, und Hippolyte Ballet es nihig austrinken können. 
Aber wir haben uns lange genug bei diesen thörichten Mut- 
massungen aufgehalten. Gehen wir zur dritten Erzählung über! 

Herr Liegeois lässt Frau G . . , auf Herrn P . . ., ein früheres 
Magistratsniitglied, schieasen. Um zu zeigen, dasa die I'istole wirklich 
geladen sei, giebt Herr Liegeois einen Schuss nach dem Garten ab, 
und zeigt den Anwesenden bei der Rückkehr die Scheibe, die die 
Kugel eben durchbohrt hat. Mit absoluter Sorglosigkeit und völligem 
Gehorsam tritt Frau G . . auf Herrn P , . zu, und schiesst auf ihn 
den Revolver ah. Der bei der Sitaung anwesende Oentral-C^ommissar 
nimmt sie sofort in's Verhör, und sie gesteht ihr Verbrechen mit voll- 
kommener Gleichgültigkeit ein, Sie habe Herrn P . , gelötet, weil er 
ihr nicht gefiel. (!) Man könne sie arretiren, sie wisse, was ihrer 



Nehme man ihr das Leben, so werde sie in's Jenseits gehen, wie 
ihr Opfer, das sie auf dem Boden in seinem Blute liegen sehe. 
Man irägt sie, ob ich ihr nicht den Gedanken des Mordes suggerirt 
habe, den sie soeben vollführt bat. Sie vursichert, dass dies nicht der 
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Sie habe ea aus eigeaein Antriebe gethaii ; sie sei allein 
schiiltUg; sie sd in ihr Schicksal ergeben; sie werde ohne /vi klagen, 
die Folgen ihrer That anf sich nelimen. 

Je mehr ich über dieae Versuche heute nachdenke, um so weniger 
scheinen sie mir das zu bestätigen, was sie beweisen sollen. Diese 
vollkommene Gemüthsruhe der Frau Gr., ihr Edelmuth, der sie niclit 
Herrn Liögois anklagen läast, ihre Resignation gegenüber dem Schick- 
sale, das ihrer harrt, zeigen auf der einen Seite, wie sehr sie bei Sinnen 
ist, und auf der andern Seite, dass aie, eben weil sie ihrer Sinne mächtig 
ist, auch nicht einen Augenblick daran denken konnte, dass sie Herro 
P. wirklich getötet habe. Sie spielt bewussterm aasen eine Rolle; sie 
sagt wortgetreu die auswendig gelernte Rolle her. Dabei stattet sie 
diese mit einigen Zügen aus ihrem eigenen Kopfe, ja geradezu mit bos- 
haften aus, so z. B. dass ihr Opfer ihr missfiel. Wollen wir uns weiter 
des Patienten erinnern, der eine Apfelsine nur deshalb stahl, weil sie 
so schön aussah. Dass Frau G. Herrn P. . . in Blut gebadet sah, ist 
mehr als zweifeil laft. Ich besitze reichliche Beweise dafür, dass 
Hypnotisirte sich nicht durch die gegebenen lUusionen täuschen 
lassen; gerade ihre Seelenruhe beweist dies. Ich will durchaus nicht 
leugnen, dass man sie veranlassen kann, Handlungen auszuführen, die 
für sie selber oder andere gefahrlich werden; ich werde mich später 
über diesen Punkt auesprechen. Aber zwischen diesen und einer ver- 
brecherischen Mitschuld liegt eine unberechenbare Entfernung. Dass 
der Somnambide eine erlernte Aufgabe wiederholt, beweist die vierte 
Erzählung des Herrn Liegois: 

„Frau C. . . soll Herrn D,, der Durst empfindet, Arsenik zu trinken 
„geben. Aber Herr D. stellt eine Frage, die ich nicht voraus gesehen 
„hatte; er fragt, was das Glas enthielte, das ihm gereicht wird. Mit 
„einer Offenheit, die jeden Gedanken an Verstellung verbannt, antwortet 
„Frau C. . . „Es ist Arsenik!" Ich muss daher meine Suggestion ändern. 
„Ich sage ihr: „Auf die Frage, waa das Glas enthält, antworteten Sie, 
„es ist Zuckerwasaer." Frau C. .. beantwortet die erneute Frage: „Es 
„ist Zuckerwaaser." Herr D, trinkt tapfer das vermeintliche Gift herunter. 
„DemHerrnContral-Coramissarius, der sie darüber zur Rede 8teIlt,gogenüber 
„behauptet Frau C. . ., sich auf absolut Nichts erinnern zu können. Sie 
„hätte nichts gesehen, nichts gethan. Niemandem zu trinken gegeben; 
„sie wisse nicht, was er überhaupt wolle. 
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Also noch einmal, Frau (J . . . fühlt, dass man ihr etwas Unschuldiges 
befiehlt. Es wäre interessant gewesen, sie mitten in der Handlung zu 
wecken, um festzustellen, ob sie sich in den Gedankengang herein- 
finden könnte, der sie in dem Moment, als sie Herrn D . . . zu trinken 
gab, beschäftigte. Vielleicht hätte sie wie Frl. E . . . geantwortet, es 
handle sich gar nicht um eine wirkliche Vergiftung, die ganze Geschichte 
sei nichts weiter als eine Komödie. 

Herr D. hat also eine Frage gestellt, die Li6geois nicht erwartet 
hatte, und dadurch wäre beinahe das Verbrechen nicht geschehen, 
Ferner hat Herrn Bernheim's Patient die Apfelsine gestohlen, obgleich 
ihn der Bestohlene dabei im Auge hatte. Vorausgesetzt selbst, man 
hätte an Alles vorher gedacht: Herr Liege ois hätte Frau C . . . auf 
alle etwaigen Fragen vorbereitet; Herr Bernheim hätte seiner Versuchs- 
person befehlen, den Diebstahl heimlich zu begehen, und Alles wäre 
nach Wunsch verlaufen, hätten wir dann das getreue Bild eines Ver- 
brechens vor uns? Könnten wir danach den Schluss ziehen, dass irgend 
ein Hypnotisirter, ein Hypnotisirter von an sich ehrbarem Character 
sich in einem solchen Falle zum Mitschuldigen eines wirklichen Ver- 
brechers hergeben würde? 

Ohne zu zögern, antworte ich: nein. Der Hypnotisirte ist ebenso 
wenig, wie ein Schlafender der Wirklichkeit so entrückt, wie Manche 
vielleicht annehmen. Er ist es noch weniger als ein Schlafender, denn 
er bleibt in geistiger Verbindung mit seinem Magnetiseur. Wenn 
dieser ihm anbefiehlt, ein Buch von einem Tische zu nehmen, auf dem 
sich ein Tintenfass, mehrere Kasten, ein Statuette befinden, so wird er 
nur das Buch nehmen, und keinen anderen Gegenstand. Wenn man 
ihn dazu auffordert, mitten durch ein Zimmer voller Stühle zu gehen, 
so wird er es verstehen, die Stühle auf dem Wege zu vermeiden, oder 
wenn man versucht, die Illusion bei ihm zu verstärken, so wird er 
zwar anstossen, aber nur leicht. Das ist der Grund, weshalb er bei 
öffentlichen Vorstellungen sich niemals verletzt, trotz seiner scheinbar 
heftigen, unbesonnenen Bewegungen. Weiter ist dies auch der Grund 
dafür, dass die als Beweis seines absoluten Automatismus dienen sollenden 
Experimente, die Vorbereitungen des Herganges, bei dem er die Rolle 
eines Verbrechers zu spielen veranlasst wird, die Haltung der Zu- 
schauer, die Ehrbarkeit desjenigen, der ihm diese Rolle vorschreibt, 
die Ruhe der präsumptiven Opfer, Alles vereint ihm diesen suggerirten 
Traum weit weniger trügerisch erscheinen lassen, als einen wirklichen. 
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ila b lilu^ einer ersten Erzählung, fügt Ilen- Licgeois hinzu: 
„Wen 1 n t man ZTim Glauben veranlassen, dasa liier nur geschickte 
Schausi 1 1 Vcrsteihiiig obivalteii, und das« ein Mädchen sich 

ein V gl *"s macht, muiuo Zuschaiier zu täuaclien, eine Piatol 

auf die Mutter abziischiessen, von der sie weiss, sie sei nicht geladen 

Ich habe schon geantwortet: Warum sollte sie diese Komöi 
nicht auftuhren, wenn sie von Herrn Licgeois erdacht wird, 
ihre Mutter sich dazu hergiebt, und die Zuschauer dem Spiel rail 
Neugier und Interesse fulgcnV Hierin liegt immer die fehlerhi 
Öchlussfolgerung: weil der Hypnotiairte nicht offenbart, was in ihi 
vorgeht, und nur kund giebt, was man ihm einflüstert, ao glaubt maa^^ 
er denke Alles, was man an seiner Stelle denkt. Ich sage dagegen 
Wen könnte man zum Glauben veranlassen, dass eine Tochter, die 
ohne Gemüthabewegung auf ihre Mutter achieast, nicht annehmen aollte, 
daas dieser Schuss ungefährlich sei und sich nicht sagt, daas derjenige, 
der ihr diese ungeheuerliche That suggerirt, sie Komödie spielen heiast? 
Die Hypnotisirten fühlen es einigermassen, wenn sie zu Versuchspersonen 
dienen; einige geben sich gefällig dazu her, viele aber weigern 
besonders vor einem Publikum, AUe diese Eigenheiten zeigen wenigatene 
dasa sie eine relative Selbstständigkeit bewahren. 

Ein Schlafender, der im Traume seine Mutter tötet, sähe dieselbe 
entsetzt und flehend, das Mitleid ihres Sohnes oder die Hülfe der em- 
pörten Augenzeugen anrufend. Er selbst würde sich durch einen wider- 
sinnigen oder plausiblen, aber jedenfalls zwingenden Grund dazu 
bewogen gefühlt haben. Mit einem Worte, der Traum würde eine 
Art unznsaruraeuh äugenden Dramas gewesen sein, das sich aus that- 
aächhchen Elementen zusammensetzte, aus dem aber die Ehre nicht 
verbannt sein würde. Oder, wenn er sein vermeinüiches Opfer lächelnd 
vor sich sieht, das ihn inmitten einer nur neugierigen Versammlung 
anspricht, so würden in ihm doch wenigstens in seinem Schlummer 
Zweifel aufsteigen, ob nicht das, Wiis er sieht und thut, nur eine reine 
Illusion ist. Dasselbe würde er sich sagen, wenn ihm der Gedanke 
käme, auf eine Magistratsperaon zu achieaaen, weil „ihm daa Gesicht 
niissfiele." 

Diese so arrangirten Dramen ermangeln also der Wahrheit, und, 
täuschen den Schauspieler ebensowenig, wie die Zuschauer und 
Erfinder. 
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Man wird einwenden: Aber wenn die Pistole geladen gewesen 
wäre, so hätte Frl. E.... ihre Mutter getötet! — Ja, vorausgesetzt, 
dass die Mutter und die Zuschauer geglaubt hätten, dass sie ungeladen 
wäre; im andern Falle hätte ihr Entsetzen allein genügt, die Versuchs- 
person zur Wirklichkeit zurückzurufen. Unter dieser Voraussetzung wäre 
der Experimentalmord ein einfacher Totschlag durch Unvorsichtigkeit 
gewesen. Ich will damit sagen, für die Zuschauer, für das Opfer und 
für den Mörtler wird der Charakter der That dadurch nicht ge- 
ändert, dass der Magnctiseur letzterem aus Irrthum oder bösem Willen 
eine geladene statt einer ungeladenen Pistole in die Hand gegeben hat. 

Es bedarf wohl kaum der Erwähnung, dass ein wirkliches Ver- 
brechen niemals in dieser Weise begangen werden dürfte. 

Vir. 

Obgleich ganz überzeugt von der Unmöglichkeit völlig beweis- 
kräftiger Experimente, haben mir einige Umstände gestattet, eines zu 
zu erdenken, recht geeignet, um zu zeigen, dass es nicht so leicht ist, 
wie es Manche glauben, eine Versuchsperson in einen automatischen 
Mörder zu verwandeln. 

J , das Mädchen, welches ich früher erwähnte, ist eine aus- 
gezeichnete Somnambule, der meine Experimente eine gewisse Berühmt- 
heit gegeben haben. Sie und ihre Schwester haben mir zu den Studien 
über das Erinnerungsvermögen bei den Hypnotisirten, über deren Nach- 
alimungssinn, und über das somnambule Wachen gedient. Sie war es 
auch, die sich drei Mal aus eigenem Antriebe zu den so berühmten 
Experimenten hergab, bei denen sie sich an symmetrischen Punkten des 
Körpers brennen lies, von denen eine Wunde auf Suggestion keinerlei 
entzündliche Symptome zeigte.*) Sie ist gross, robust, intelligent, 
arbeitssam, gesund. Heute ist sie verheiratet; sie hat kürzlich ihr 
erstes Kind bekommen. Die Entbindung verlief in der Hypnose absolut 
schmerzlos in Gegenwart von Herrn Fraipont, Professor für Geburts- 
hülfe an der Universität zu Lüttich, und die Macht des Hypnotismus 
hat sich niemals bemerkenswerther gezeigt.**) Bei ihr vollständiges 
Vergessen nach dem Erwachen. Ich gehe auf alle diese Einzelheiten 



*) Siehe meine Brochüre: sur l'origine des effets curatifs de l'hypnotisme. 

**) Siehe Kevne de Thypnotisme, avril 1891. Sie hatte ihr zweites Kind im 
Jahre 1893. Da sie damals nicht hypnotisirt wurde, mnsste sie alle Schmerzen einer 
Entbindung diu'chmachen. 
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ein, um dem Leser an beweiBen, daas man mil keiner besseren^Ver- 

suchspereon experimentiren konnte. Uebrigeiia habe ich (in der Revue 
philoBophifjue, Aufsätze über la Veille somnambulique) Züge von ihr 
erzählt, die im Beginn wohl dazu angethan waren, mich au die absolute 
Dieustbarkeit der Hypnotisirten glauben zu machen, und von denen ich 
einen der bedeutsamsten hier wieder in Erinnerung zu bringen und zu 
besprechen Gelegenheit nehmen werde. 

Um die Tragweite des Experimentes cnnessen zu können, sei 

noch erwähnt, dasa J ein nmtiges und entschlossenes Mädchen 

war. Sie blieb mit meiner krnnken Frau einige Sommer auf dem 
Lande, in der Nahe der volkreichen Ärbeiterfitadt Seraing und schlief 
mit ihr in demselbem Zimmer. Ausserhalb der Ferienzeit kam es ihr 
öfters vor, daae sie die Nacht allein mit ihr zubrachte, Ueber ihrem 
Bette war ein sechsläufiger, geladener Revolver aufgehängt, eine Vorsichta- 
piasregel, die wir iu Folge der "berüchtigten Strikes trafen, welche 
im Jahre 1886 unter den Arbeitern der zahlreichen industriellen 
Etabliaaemeuta in unserer NachbarBchaft stattfanden. 

'Im Sommer 1887, ich war gerade abwesend, — schhch Nachts 
ein Mann im Garten umher, machte sich an der Hausthüre zu schaffen, 
deren Schloss er selbst erbrach. Als die Hunde anschlugen, erwachte 

J öffnete das Fenster, sah den Mann, nahm den Revolver, and 

ging in den Flur hinunter, um im gegebeneu Moment auf den nächt- 
lichen Eindringling zu schtessen. Der Mann hörte das Geräusch und 
entfloh, so schnell er konnte. 

In der Stadt, und zwar im selben Jahre, in dem ich das Ex- 
periment versuchte, schlief J wieder im ersten Stock, der geladene 

Revolver neben ihr am Bette hängend. 

Am 2ten Februar 1888 entlud ich den Revolver, ohne meine 
Absicht Jemandem mit Ausnahme meiner Tochter, und dieser erst bei 
Beginn des Experimentes mitzutheilen. Es war sechs Uhr Abends. 
Eine junge Dame, auch suggeatibeJ, und meine Tochter sind an einem 
Tische damit beschäftigt, Zeitungsartikel auszuschneiden und zusammenzu- 
heften. Ich rufe J — ., und im Moment ihres Hereintretens hypnotis' 
ich sie durch eine Handbewegung, „J . . , ,", sage ich zu ihr in erregtem 
Tone, „iiier sind Räuber, die mir meine Papiere entwenden," J . . . . 
nähert sich lebhaft, und erwidert, sich zu mir wendend: „Nein 
Herr, sie spielen nur damit." — „Sie werden sie sicher nehmen." J . . . . 
geht eutschlosaon auf die jungen Mädchen zu, entreisst ihnen die 
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Zeitungen, legt sie vor sich auf den Tisch, und spricht gebieterisch: 
„Rühren Sie sie nicht mehr an!" Ich: „Sie werden diese Uebeltliäter 
nicht im Hause lassen. Holen sie schnell den Revolver!" Er befand 
sich in dem Nebenzimmer. J . . . . läuft hinein, ohne zu zögern. Sie 
kehrt mit der Waffe zurück und bleibt an der Thür stehen. „Schiessen 
Sie!" rufe ich ihr zu. — „Herr Professor, man soll nicht töten!" — 
„Doch, Räuber!" — „Nein, Herr Professor, ich werde nicht töten!" — 
„Sie sollen es!" — „Ich will nicht!" — Sie zieht sich zurück, immer 
noch den Revolver haltend. Ich folge ihr, indem ich den Befehl mit 
Nachdruck wiederhole. „Ich will nicht, ich werde es nicht thun, ich 
werde nicht töten!" Und sie legt den Revolver vorsichtig auf den 
Fussboden. Sie geht nach rückwärts. Ich folge ihr, immer darauf 
bestehend. „Ich werde es nicht thun!" In eine Ecke getrieben, stösst 
sie mich heftig zurück. Ich halte es für klug, sie zu wecken. Erwacht, 
lächelt sie nach ihrer Gewohnheit. Eine Erinnerung ist nicht srorhanden. 
Sie kehrt ihr beim Anblick des Revolvers auf dem Fussboden theilweise 
zurück. Sie bleibt durchaus unbewegt. Im Traume würde derselbe 
Vorgang sie sicherlich mehr erschüttert haben. 

Dies Experiment kann man sicher für beweisend halten, wenn 
anders ein negatives Experiment so bezeichnet werden darf. Nun den 
Commentar dazu! 

VIU. 

Es ist augenscheinlich, dass sich J. über die suggerirte Hallucination 
nicht täuschen lässt. Sie hält die beiden jungen Damen nicht für Spitz- 
buben, und die Zeitungen nicht für Werthpapicre. Ihre erste Erwiderung 
ist bezeichnend: „Nein, Herr Professor, sie spielen nur damit." Im Uebrigen 
hatte ihr Ausdruck, ihre Haltung, die Art, wie sie die beiden angeb- 
lichen Diebe ansah und ihnen die Zeitungen ehtriss, etwas so Absicht- 
liches, so Gemachtes, so Theatralisches, dass weder die Augenzeugen 
noch ich an ihre Aufrichtigkeit glauben konnten. Ich habe sie ausser- 
dem auch oft nach den Illusionen befragt, die ich ihr eingab. Ich fragte 
sie z. B., ob sie nichts von meinem wirklichen Aussehen wiederfände, 
wenn ich mich ihr in anderer Weise vorstellte: als junger Mann mit 
reichlichem Haarwuchs und schwarzem Barte. Sie hat mir stets geant- 
wortet, dass sie meine wirkliche Persönlichkeit wie in einer Wolke 
hinter der heraufbeschworenen Gestalt gesehen habe. Es ist also sehr 
wahrscheinlich, dass sie meine Tochter und deren Freundin, in den von 

15* 
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mir als Diebe bezeichneten Personen wiedeierkmiute. Durcb Zurüöl 
rufen ihrer Erinnerungen hätte Leb mich davon überzeugen können.! 
Aber ich weiss, dasa diejenigen, die meine Behauptung augreifen, niehH" 
ohne Grund auf diese Weise erhaltene ßestätigungea verwerfen, weil'l 
sie darin eine Su^'gestion vermntlien. 

Wenn dem so iat, so spielte J . . . . . Komödie, nicht ganz nacU-l 
der Art gewöhnlicher Schauspieler, mit dem Bewusstsein eine KoUe 1 
herzusagen, sonderu mit dem Bewusstsein, ihre eigene Persönlichkeit I 
festzuhalteu. 

Uebrigens ist es unbestreitbar, dasa eine Versuchsperaon ihre 1 
Rolle in dieser Weise spielen kann. Wenn man ihr z. B. den Arm I 
ausstreckt, mit dem Verbot ihn niederfallen zulassen, so hat es den ' 
Anschein, als strenge sie sich an, ea doch zu thun, während sie in 
Wahrheit die bezüglichen Muskeln nicht in Thätigkeit setzt. Befiehlt 
man ihr, die Hand offen zu halten, so denkt sie nicht daran, die Beuge- 
muskeln zu bewegen. Noch mehr, wenn Zuschauer versuchen, den 
Ann zu beugen, oder die Hand zu schlicasen, so begegnen sie ener- 
gischem Widerstände. 

Man wird nun fragen, warum J die Täuschung nicht bia \ 

zn Ende geführt hat ; warum aif nicht geKchossen hat, nach 
den Revolver so eihg herbeigeholt hatte. Das kommt daher, weil die I 
Schnelhgkeit der Handlung ihr keine Zeit zum Nachdenken liess, 
musate glauben, uud sie glaubte in der That, dass der Revolver 
immerzu geladen sei. Dies beweist die Vorsicht, mit der sie 
handhabte und auf den Fussl^oden legte. Es ist klar, dass sie das 
Spiel für gefährlich hielt. Hätte ich vorhergesehen, welche Wendung 
die Sache nehmen würde, so hätte ich die Waffe aus ihren Händen 
genommen, und behauptet, selbst schiessen zu wollen, um zu erfahren, 
was sie dachte und was sie thun würde. 

Wenn sie jedoch geschossen hätte, dürften wir daraus schon schliessen, 
dass sie die Fähigkeit besass, einen Mord zu begehen? Dieser Schlusa 
wäre doch nicht berechtigt. Denn, wenn J. . ., wie wir eben gesagt 
haben, der wirklichen Umgebung nicht ganz entrückt war, so konnte 
sie natürlicherweise denken, dass ich mich wohl hüten würde, auf mein 
eigenes Kind schiessen zu lassen, und dass sie meinen gegebenen Befehl 
ohne Skrupel ausführen könne. 

Das hier behandelte Problem ist sehr ernst. Es ist ein psycho- 
logisches Problem. Ich habe schon teilweise dargelegt, welche Lösung 
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ich ihm zu geben geneigt bin. Ich kann meine Gedanken am besten durch 
folgenden Satz wiedergeben: Man soll eine Versuchsperson nur solche 
Handlungen vollführen lassen, die sie auch im Traume begehen würde. 
Ich habe schon viele Personen befragt, unter andern auch Magistrats- 
personen, ob sie je geträumt hätten, gestohlen oder gemordet zu haben. 
Bisher haben Alle dies verneint. Und doch beschäftigen sich gerade 
Magistratspersonen mit dem Ausfragen der Verbrecher; sie könnten also 
gelegentlich durch eine jener Spaltungen der Persönlichkeit, von denen 
ich unter Anderem in meiner Arbeit über den Schlaf*) gesprochen habe, 
einmal die Rolle des Mörders übernehmen. Es läge darin durchaus 
nichts Unmögliches. Ob es je dem Dichter oder dem Schauspieler 
passirt, die in ihren phantastischen Arbeiten sich in schlechte Charaktere 
vertiefen müssen, dass sie in ihrem Schlafe diese Persönlichkeiten selbst 
selbst sind? Dies würde einen Gegenstand für eine inseressante Unter- 
suchung abgeben. Könnte man wirklich dadurch positive Thatsachen 
erfahren, so bliebe es noch immer fraglich, ob man sie durch Hypnotisiren 
veranlassen könnte, solche Rollen zu spielen. 

Ein Anatom mag zweifellos träumen, dass er eine Leiche zer- 
schneidet. Könnte man eine so mächtige Hallucination bei ihm 
bewirken, dass er den Kreuzschnitt auch an lebenden Menschen 
ausführt? Könnte ich einem Fleischer den Glauben beibringen, dass 
ein Kind ein Schaf sei? Ich halte die Sache für möglich. Aber 
meine Behauptung ist keineswegs durch diese Concession abgeschwächt. 
Mögen doch diejenigen, die schlechte Absichten hegen, versuchen, einen 
Anatomen oder einen Fleischer vorher zu hypnotisiren, und ihnen dann 
zu gegebener Zeit das Opfer als Schaf oder Leichnam zuführen! 
Setzen wir selbst voraus, dass diese Berechnung gelingt, wie wollen sie 
es einrichten, ihre vorangegangenen Kunstgriffe geheim zu halten, 
und der Strafbarkeit ihrer Mitschuldigen einen Schein von Wahr- 
scheinlichkeit zu geben? Wird sich das Wort „cui bono?" nicht zum 
Schlüsse gegen sie selbst wenden? Um die Straflosigkeit zu erreichen, 
müssten eine ganze Reihenfolge materieller Unmöglichkeiten überwunden 
werden, von denen die geringste genügte, um alle Befürchtungen in 
den Geistern zu zerstreuen, bei denen die Vernunft noch nicht durch 
grillenhafte Angst zerstört ist. 

Man sieht aIso,wenn die theoretische Möglichkeit der verbrecherischen 
Suggestionen auf das experimentelle Feld übertragen wird, kann der 

*) Le sommeil et les reves (Paris, F61ix Alcan) p. 24 und ff. 
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Streit iiiclit geadJiuhtet worden. Die Verbraclien, die bo bezeichnend 
Laboratnriumsexperimente genannt werden, haben durchaus keine 
Aehnlichkeit mit den wirklieben Verbrechen. Dieser Streit vermag 
nur wälirend einer Gerichtssitzung zum Aaatrag gebracht zu werden, 
wenn ein Tropraann, Pranzini oder ein Kyraud an der Reihe ist, und 
man das Interesse beurtbeilen kann, das er hatte, eich eines angeblich 
bewusstlosen, automatischen Mitschiddigen zu bedienen. Dann können 
wir abschätzen, in welchem Grade der Hypnotismua eine gefährliche 
Waffe für die GeseUschaft ist. Auch dann wollen wir nicht vergessen, 
dass alle unsere Heilmittel Gifte sind, und dass sie noch sicherer töten, 
als heilen. 

Da man aus tausend (i runden keine Exjierimente machen kann, 
die mitLeichen enden,beschränken sich di eTh cor etiker der verbrecherischen 
Suggestionen auf kraftlose Handlungen, welche sie mit Verbrechen 
vergleichen. Diese Handlungen werde ich weiterhin einer psychologischen 
Analyse unterziehen. 

(Fortaetzung folgt.) 



Die hypnotische Suggestion bei der Reposition und Nachbehand- 
lung von KnochenbrUchen und Verrenkungen 

Dr. ,T. Grossmann (Berlin). 



Die hypnotistische Litteratur weist bereits eine grosse Reibe von 
Fällen auf, wo man sich der hypnotischen Suggestion in der chirur- 
gischen Praxis mit Vortheil bediente. Abgesehen von 2 Fällen, in 
denen es Delboeuf*) gelang, mit ihrer Hülfe die sehr schwierige 
Diagnose zii stellen, handelte es sieh in den meisten Fällen darum, dass 
man die durch sie erzielte Anaesthesie zur Vornahme kleinerer nnd 
grösserer, ja selbst grosser Operationen mit vollem Erfolg der Narcose 
durch Chloroform, Aether etc. substituirte. 



*) Dclt)oeuf, Zwei Fälle, in denen die thirargiaeli 
Hypnose gestellt wurde; Zeitsohr. f. Hypnotismus 1692/93 
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I Der Nutzen dieser Anwendungs weise der Ijypnotisclieii Suggestion 

ist lim 80 höher zu veranschlagen, als man es gleichzeitig in der Hand 

' hat, dem l'atienten vorher durch die Suggestion die Furcht vor der 
Operation zu benehmen, seine Aufregung zu beseitigen und so seine 
Gemüthsstimmung zu verbessern — ein gewiss nicht gering zu achätzen- 
der Vortheil — , und als zweitens, da ja die sach- und fachgemäsae 

i Anwendung der hypnotischen Suggestion bekann tcrmaasaen absolut un- 
gefährlich ist, diese noch da und besonders da gestattet ist, wo z. B. 

, ein Herzfehler etc. die Narcose ätrict contraindicirt, oder wenigstens mit bo 
Gefahren verknüpft, dass nur die dringenste indicatio ^italis sie bis zu 
einem gewissen Grade rechtfertigt. 

Der von gegnerischer Seite erhobene Einwand, dass die suggestive 
Anaesthesie praktisch keinen besonderen Werth habe, weil sie nur in 
tiefer Hypnose, also nur in der grossen Minderzahl der Fälle sich er- 
zielen lasse, dasfi damit der chirurgische Werth der hypnotischen Sug- 
gestion ein sehr geringer sei, ist au sieh schon nicht stichhaltig. Denn 
wenn es auch nur gelänge, durch sie die erschreckend grosse Anzahl 
der Chloroform tode um ein Weniges herunterzudrücken, nur da und 
dort einmal einem Menschen mit vitium cordis ohne alle Gefahr für ihn 
die Wohllhat der Anaesthesie selbst bei kleineren Operationen, wie 
Zahnextractionen, Incisionen von Abscessen, Disciaionen des Collum 
uteri, Phimosenoperationen und dergl, zu verschaffen, so wäre dies 
schon verdienstvoll und wichtig geuug. 

Zweitens aber ist die Behauptung, die suggestive Anaesthesie 
liease sich nur in tiefer Hypnoae erzielen, grundfalsch. Es geht dass 
in den meisten oder wenigstens in sehr vielen Fällen von mitteltiefer, ja 
selbst obei"flächlicher Hypnose ebenso gut. Und das ist nicht wunder- 
bar. Denn die Hypnose an sich, auch die tiefe, schafft keine Anae- 
sthesie. Diese entsteht, das habe ich schon verschiedentÜch hervorge- 
hoben, stets nur auf directe oder indirecte, auf bewusste oder unhe- 
wusate Suggestion vor oder während der Hypnose. Die vollkommen 
lege artis erzeugte Hypnose ist, wie schon Bernheim,*) dargethan, 
nur ein Zustand erhöhter Suggealibililät. Etwas Anderes darf und 
soll sie nicht sein. 

Die volle Entfaltung der Suggestionswirkung hängt aber nur zu 
einem Theile von der Höhe der Suggestibilitätssteigerung, also von der Tiefe 



')I 



Uehers. v. Sigin. Freud. 



, H., Ejimolisme, suggeBtion, psjchotherapie j autor. deutsche 




' Zeitschrift fili' Hypiiotismns. 

■ Hy|juoae alj. .Sehr hautijj kommt liieri'iir, wie wir es seit Forel*) 
wissen, noch und nicht selten mehr in Betracht die Ideoplastie des 
Gehirns des HypnotisirteD, d. h. das Vermögen, die in's Gehirn einge- 
drungene und von ihm acceptirte Suggestion zur Autosuggestion, ujso 
einer besondere stark wirksamen und wirkenden Vorstellung zu ver- 
arbeiten. Diesem ideopJasti scheu Vermögen muss man nur und kann 
man auch wesenthcli zu Hülfe kommen**), indem man die Suggestion 
durch gesehickte Maassnahmen, durch geschickte Redaction — auf die 
auch V. Krafft-ELing,***j ohne freilich obigen Grund zu nennen 
oder zu kennen, denn er achreibt noch der Hypnose an sich au- 
aesthesirende Wirkung zu, besonderes Gewicht legt — dem Gehirn 
miigbchst plausibel macht. So kann man nicht selten in mitteltiefer 
oder gar oberflächlicher Hypnose, in die man ja, wie bekannt, weit über 
90^/0 aller Menschen versetzen kann, all die Iherapeuti sehen Effecte, 
häufig auch complete Anaeathesie erzielen, die sich sonst nur in tiefer 
Hypnose erreichen lassen. Dass dem thataächlich so ist, das habe ich 
nicht nur verschiedentlich in meinen früheren Arbeiten hervorgehoben, 
sondern auch einer ganzen Reihe von Collegen, die ich bei mir zusehen 
die Ehre hatte, u. A, auch Herrn Prof. A. Eulenburg und meinem 
Freunde Wettcrstrand practisch demonstrirt. Das hat auch durch 
den Fall von Uterusexstirpation bei corapleter Anaesthesie in oberflä^'h- 
licher Hypnose, über den vor einiger Zeit Bourdonf) berichtete, ccla- 
tante Bestätigung gefunden. 

Mit dieser erweiterten Inanspruchnahme der oberflächlichen Hypnoae 
— ich habe ihr auch in anderer als chirurgischer Hinsicht von jeher 
das Wort gesprochen und komme nur noch selten in die Lage, tiefe 
Hypnose erzielen zu müssen — fällt der oben erwähnte gegnerische 
Einwand von dem geringen practischcn Werth der suggestiven Anal- 
gesie wegen der Seltenheit, mit der sie sich erzielen lässt, in sich zu- 
sammen, wie auch durch die möglichst weite Anwendung der ober- 
flächlichen Hj*pnoae der Fabel von der Gefährlichkeit derselben noch 




') Porel, Der Hypnotisrnna. IL Aufl. 

'*) J. Groasmftiiii, Die Suggestion, speciell die hypnotische Öuggestiou. ihr 

niid ihr Heilwerth. Zeitschrift f. Hypnotismus. Septhr. 1893 und v. Eedeu, 
Gnuidlagen der Psychotherapie. Zeitechrift f. Hypnotismus. 1892. 

"") V. Krafft-Ehing, Eine esiieriinentelle Studie auf dem Uehiete des 
HypnotismuB. 

t) Büurdon, Revue de rhypaotisnie, August 18'ja. 
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mehr wie früher der Boden entzogen wird; wie endUch der grossen 
Mehrzahl der CoUegen, denen mangels genügender Uebung und Fertigkeit 
tiefe Hypnosen nur sehr vereinzelt gelingen dürften, die Möglichkeit 
hypnotischer Behandlung^ hier speciell auch in chirurgischer Beziehung 
in weitaus grösserem Maasse geboten wird, als bisher. Sie werden, 
wenn sie erst wissen, dass sie in vielen Fällen die zu ihren chirurgischen 
Maassnahmen nöthige Anaesthesie durch die blosse Verbalsuggestion in 
oberflächlicher resp. mittteltiefer Hypnose, oder wo die Verbalsuggestion 
fehlschlägt, durch Einleitung einer Pseudonarcose — durch Vorhalten 
der blossen Maske mit der Suggestion, sie sei mit Chloroform getränkt, 
eventuell auch der nur mit wenigen Tropfen Chloroform getränkten 
Maske, unter der Suggestion, man giesse immer wieder nach — nicht 
nur erzielen, sondern auch auf eine längere Zeit, die auch für grössere 
Operationen hinreicht, andauern lassen können, schon aus diesem Grunde 
sich mit der therapeutischen Anwendung der hypnotischen Suggestion 
noch viel mehr befreunden, als bisher. Sie werden sich dazu noch um 
so eher entschliessen, wenn ich ihnen nachweise, dass mit der Erzielung 
suggestiver Analgesie und Anaesthesie der Wirkungsbereich der hypno- 
tischen Suggestion nicht abgeschlossen ist, dass sich dieselbe vielmehr selbst 
in der chirurgischen Praxis, zumal für den practischen Arzt, namentlich 
für den in der kleinen Stadt und auf dem Lande, auch noch in anderer 
Hinsicht häufig recht nützlich erweist, und damit ihre Verwerthung 
noch in einer grossen Anzahl chirurgischer Fälle erheischt, an die man 
früher nicht gedacht hat, wenigstens bevor es mir gelungen, dies nach- 
zuweisen, nämlich bei der Reposition und Nachbehandlung von 
Knochenbrüchen und Verrenkungen. 

Ich habe schon vor einiger Zeit in dieser Zeitschrift in meiner 
oben erwähnten Arbeit über den Heilwerth der hypnotischen Suggestion 
diesen Gegenstand flüchtig berührt; ich will ihn heute*) eingehend 
erörtern und mit dem Bericht über einige Fälle aus meiner Praxis 
practisch belegen. 



*) Meine sfimmtlichen Erfahrungen auf diesem Gehiete reichen in die Jahre 
1891/92, also in die Zeit zurück, wo ich noch in Konitz Wpr. practicirte. Hier in 
Berlin hatte ich zu weiteren keine Gelegenheit mehr. Andere dringendere Arheiten 
Hessen mich ihre Puhlication, die ich schon seit Langem plante, his jetzt aufschiehen. 
Da ich sie aher mittlerweile einer Reihe von CoUegen privatim mittheilte, die mög- 
licherweise ähnliche Versuche hereits mit Erfolg angestellt hahen, so würde ich diesen 
für ihre Puhlication oder private Mittheilung recht dankhai* sein. 
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Wenn wir zu einem Fall von Fraction oder Luxation ger 
werden, so lieateht unsere ärztliche Miihwaltung darin, genat 
untersuchen, zu reponiren, einen iinmobüisirendcn Verband annu- > 
legen, den weiteren Verlauf zu controliren, und nach Entfernung 
des Verbimdoa die Nachbehandlung zu leiten, d. h. die aus der Ver- 
letzung oder auch ans der längeren Iramobiliairung resultirende Functiona- 
störung zu redressiren. 

Das Haupthinderniss für die Untersuchung und die Reposition, 
und zwar ein so grosses, dass man bisher bei den weitaus meisten 
Fällen von Luxation, zumal wenn sie sehnn oder auch nur einige Stunden 
alt waren, aber auch in vielen Fällen von Knochenfractur besonders 
bei empfindliehen Personen zu seiner Ueberwindung tiefer Narcosen 
nicht cntrathen konnte, bilden einmal die grossen Schmerzen des Patienten, 
die sich zumal bei stärkerer Bewegung der verletzten Extremität, aber 
auch schon bei leiserer nicht selten zu einer solchen Höhe steigern, 
dass selbst bei sehr willensstarken Männern sogar Ohnmächten nicht 
selten sind. 

Dann aber sind es die tonischen Contracturen der Muskeln, die 
einmal durch die Verletzung seibat bedingt sind, dann aber auch durch 
den Patienten selbst bei jeder Bewegung der verletzten Extremität in 
Folge der dabei entstehenden grösseren Sehmerzen oder aus Furcht vor 
denselben veranlasst oder, so weit sie schon bestehen, wenigstens ver- 
stärkt werden. 

Die grosse Schmerzhaftigkeit können wir aber, wie wir wissen, 
durch die suggestiv in der Hypnose, besonders in der tiefen, soixst aber 
ttueh schon in mitteltiefer und oberflächlicher erzeugten Analgesie, resp. 
Anästhesie leicht beseitigen, und damit auch die Muskel contracturen, 
die der Patient in Folge der Schmerzen oder aus Furcht vor ihnen 
selbst veranlasst.*) 



*) Die Erfahrungen, die ich bisher mit der Hypnuti sinnig Verletzter, nicht 
mir aolcber in Fällen von Luxationen und Praeturen, sondern aneh in zahlreichen 
anderer Verletzungen gemncht halie, wo ich, um Anftsthesie zu erzielen, e. B. behufs 
Anlegung der Naht etc. hypnotisirte, und wo ich ausniihmsloB leicht und Bchnell tiefe 
Hypnose erhielt, haben mir den Oedanken recht nahe gelegt, ak seien Verletzte, be- 
sonders kurz nach dein Unfälle, vielleicht in Folge des aus ihm resultirenden ChokB 
ganz besonders auggestibel. Vielleicht dttrtte diese Annahme auch in den Eriahrungen 
Anderer ihre Bestätigung finden. Deren Publikaliuu dnrtte nach meiner Ansicht recht 
dankenswerth erscheinen. 
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Aber auch die toniaclien Contractureu können wir mit leichter 

Mühe gänziicli oder wenigatena in genügendem Maaase beheben, indem 

wir sogen, „schlaffe Katalepsie" suggeriren, waa mit Erfolg, wie Jeder, 

der auch nur theoretisch einigermaaasen das Wesen der Hypnose kennt, 

, gern beatÄtigen wird, leicht gelingt. 

Nachdem wir so die Schmerzen fort und die contrahirten Muskeln 
ssnr Erschlaffung gebracht, sind wir zunächst im Stande, bequem und 
genau zu untersuchen, da wir, ohne dem Patienten neue Schmerzen zu 
verursachen, die verletzten Extremitäten resp. Gelenke ausgiebiger be- 
wegen, auf früher sehr schmerzhafte Stellen nun einen selbst stärkeren 
Druck ausüben, ja sogar um uns des Vorhandenseins des „Crepitirens" 
zu versichern, die Bruchenden eines fracturirten Knochens ziemlich 
energisch aneinander reiben dürfen.*) Weiterhin aber wu-d uns die 
Einrenkung der Luxation, die Reposition der Fraetur resp. die Adap- 
tirung der Bruchenden — alles natürlich in derselben Hypnose — 
ebenso leicht, wie sonst nur in tiefer Narcose möglich sein, ja sogar um 
80 leichter, als der Patient im Stande ist, uns durch zweckmässige, ihm 
durch die Suggestion anbefohlene eigene Bewegungen bei unseren 
Bemühungen zu unterstützen. 

Handelt es sich um eine complicirte l-'ractur, — ich seibat hatte 
keine Gelegenheit, eine solche auf die eben beschriebene Weise zu 
behandeln, — so können wir natürlich vorher noch dank der Anästhesie 
tmd der Muskelerschlaffung in aller Beijuemlichkeit und in für den 
Patienten schmerzloser Weise alle andern hierbei noch nöthigen operativen 
Maassnahmen treffen: incidiren, Knochensplitter und Gewebsfetzen ent- 
fernen, verletzte Arterien unterbinden, Nähte anlegen etc. 

Nach erfolgter Reposition geben wir der Extremität die Stellung, 
die sie im immobilisirenden Verbände beibehalten soll, oder wie sie uns 
zur Anlegung desselben ain zw eck massigsten erscheint, und suggeriren 
sofort „starre Katalepsie,"**) wozu man, wie bekannt, auch nur eine 

') DasB dies luid auch das folgende thatsäohlich der Fall isl. dürfte Herr 
CoUeg'e Dr. Albert Mejer, Aer jetzt in Berüu anaäsi^ig. siiih. früher eiue Zeit lang 
in Eonitz anfUelt und dnbei Gelegenheit Latte, der Behandlung eines Theilea der 
weiterhin zu berichtenden Fälle heizu wohnen, bestätigen können. 

*•) Ich möchte auch hier wieder betonen, dasa bei richtig eingeleiteter Hypnose 
anch die Katalepsie nur auf directe Suggestion eintreten darf. Wo dies andera ge- 
schieht, ist dies immer auf indirecte. unbe«Tisate Suggestion zuriickzuftlhren and 
wird immer sicher dadnrch vermieden, dasa man dem Patienten vor der Hypnose ver- 
flichert, dass er in derselben ausser auf directe Snggestion des freien Gebrauchs Beiner 
Glieder nicht beraubt sein werde. 
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oberflächliche Hypnose bra,ucht. Hierdurch erreichen wir, dasB 
Extremität bis nach erfolgter Anlegung und Erhärtung des immobili- 
sirenden Verbandes unverrückt in der ihr gegebenen Stellung verbleibt; 
sogar das Bein bleibt in der I^uft frei schwebend — , ohno das die Druoh- 
enden sich verrücken — wir ersparen una so eine meist recht unzuverlässige 
Assistenz auch nur zur Extension der betroffenen Extremität—, oder ohne 
das« ein eingerenkter Gelenkkopf wieder herausgleitet. Bei der Anlegung 
des Verbandes wird man zudem das Fehlen der fast immer genirenden 
Hände des Aasistenten angenehm bemerken. 

Ist der Verband fest, ao deauggeriren wir die Katalepsie, suggeriren 
Euphorie nach jeder Richtung, vor allem weitere Sclim er zlosigkeit nach 
der Hypnose und während des weiteren Verlaufs und, wenn man allen- 
falls noch will, glatte Heilung, Ob letztere Suggestion, wie Manche 
annehmen, wirklich einen Erfolg hat, oder nur ein pium desiderium ist, 
möchte ich hier nicht entscheiden, um soweniger als für erster e Annahme 
mehrere ernst zu nehmende Forscher z. B. Liöbeault, v. Krafft-Ebing 
etc. ihre Stimme erhohen haben. So viel dürfte sicher sein, dass die 
Euphorie, der gute Appetit und Schlaf, die geregelte Verdauung, die 
wir weiterhin, wenn nöthig, in erneuter Hypnose mit gutem Erfolg 
suggeriren können, einen glatten und guten Heilungsverlauf ebenso 
gönatig beeinflussen können, als auf ihn in vielen der Fälle, in denen 
man sonst zur Narcose hat greifen müssen, die unangenehmen Neben- 
erscheinungen des Chloroforms ete., die sieli schon während der Unter- 
suchung und der Reposition nicht selten als recht störend erweisen, 
80 wie seine nicht minder fatalen Nachwirkungen sicher nachtheilig 
wirken.*) 



•1 Ob daa liisher geschildertB Verfahren vor mir liereits vnu einem Anderen 
geübt worden, ist mir nicht bekannt. Ich hahe bisher in der Litteratrir nichts finden 
ki)imen, was zu dieser Annahme berechtigt. Allerdinga ist jene, soweit sie sich mit 
dem HypnotiamoB befasst, so gross, daas der Einzelne aie nur schwer völlig 
beherrschen kann, znmal Vieles in den verschiedensten auch nicht direct hypnotischen 
Zeitschriften zerstreut ist. Und ao kann mir, ohgcion ich es nicht glaube, und die 
verschiedensten privaten Nachfragen bestärken mich darin, am Ende eine dieabe zügliche 
Notiz oder irgeud eine diesbezügliche Arheit entgangen sein, für deren Namhaftmaohnng 
ich dem Uehersender vielen Dank wissen wtirde. Ich habe nur bei Ringier (Erfolge 
dea therapeut. Hypnotiamna in der Landpraxis, S. 167.) eine kurze Mittheilung eines 
Falles von Oherarmlnjation gefiniden, in dem E. die Hjpnoae hebufa der Beposilion 
einleitete. Der Versuch verlief insofern resultatlos, als mU' eine nherflächliebe 
Hyiinose mit Katalepsie (!) eintrat und Fat. bei den Versuchen sofort erwachte. Ob 
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Ist nun die Zeit gekommen, wo der Verband abgenommen werden 
muss, so hypnotisirt man von Neuem und suggerirt, sofern man dies 
nicht schon früher zweckmässiger Weise gethan, sofortige complete 
Functionsfähigkeit der verletzten Extremität, ganz besonders aber völlige 
Schmerzlosigkeit bei passiven und activen Bewegungen. Man entfernt 
dann den Verband, macht dann schnell einige passive Bewegungen mit 
der Extremität, und lässt den Patienten sofort einen Versuch machen, 
dieselbe activ in Thätigkeit zu setzen. In einzelnen Fällen wird, wie 
einige der meinigen beweisen, der durch die Suggestion erreichte 
Erfolg ein ganz erstaunlicher, in allen anderen Fällen aber, wo der 
sofortige Erfolg etwa zu wünschen übrig lässt, nach meiner Ueberzeugung 
sicher der weitere Verlauf ein viel schnellerer und besserer sein, als unter 
irgend einer anderen Behandlung, zumal wenn man durch wiederholte 
Suggestion verschiedentlich nachhilft. 

Wieso eine Suggestionswirkung nach dieser Richtung überhaupt 
möglich ist, das habe ich bereits in einer früheren Arbeit : „Die Erfolge 
derSuggestionstherapiebeinichthysterischenLähmungenundParalysen"*), 
in welcher ich auch die traumatischen Paralysen berücksichtigte, ebenso 
genauer dargethan, wie ich darin auch die in Frage kommenden 
suggestiv-therapeutischen Maassnahmen ausführHch besprochen, so dass 
ich mich auch hier darauf beschränken kann, auf das schon dort Gesagte 
zu verweisen. 

So erübrigt sich denn für mich nur noch, den Bericht über die 
von mir nach dem oben geschilderten Verfahren behandelten Fälle 
zu liefern. Die Zahl derselben ist ja an sich verhältnismässig klein, 
aber meines Erachtens doch genügend gross, um als genügender Beleg 
für das Thema probandum zu dienen, die in ihren erzielten Erfolge 
aber sicher derartig, um Andere zu ähnlichen Versuchen zu veranlassen. 
Und damit wäre der Hauptzweck dieser Arbeit erreicht. 



R. Analgesie direct suggerirt, ist nicht erwähnt; jedenfalls trag die spontan auftretende 
Katalepsie (s. meine frühere Anmerkung hierüher) dazu hei, die Reposition wesentlich 
zu erschweren oder gar direct zu verhindern. Die durch die erfolglosen, so noch 
erschwerten Repositionsversuche verursachten Schmerzen waren übrigens wohl geeignet, 
die oberflächliche Hypnose spontan schnell zu beendigen. 

*) bei H. Brieger. Berlin, 1892. 



> Zeitachrift, fiir HypiiotiamiiB. 

Krankengeschichten. 

1. Frau Str. 62 .T., rnitersetztt, robuste Frau, ist mit einer Gartenbaiik zn- 
aammengebrncben und Imt aidi liabei eine Veireukuug dee Oberarmes zugezogen, 
Ich sehe sie 2 Stuiiden na^h dem Unfall. Sie ist acbnell und tief bypnotisirt. Auf 
Suggestion vällipe Analgesie. Die UntetsuelinDg ergjebt eine laxatio aubcoracoidea 
Die Einrenkung gelingt nneh snggeativer ErscUlaffung der Muskulatur ansserordentlicb 
leicht auf deu ersten Ver8ui;li ohne Assistenz. Während der Untersuchung und 
Beposition nicht die geringste Sehmerzempfindnug. Nach 12 Tagen Ahnahme des 
Verbandes, Auf vorherige Snggestion in der Hypnose die Esciirsionsfühigkeit der 
ExtremitÄt fast gar nicht vermindert, selbst bei fori;irten Bewegungen nur sehr geringe 
Schmerzen. Nach weiteren 3 Tagen resp. 2 Hypnosen restitutio ad integrum, die Stand 
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2. B., Laternenanzünder. 58 J., grosser, schlanker, sehniger Mann: ist heim 
Putzen einer Strassenlateme von der Leiter gefallen und hat eine Verrenkung des 
linken Fuases erlitten. Er kommt etwa 5 Stunden nachher in meine Beliandlnng. 
Pat, stTihnt vor Schmerzen, starker Blutergnaa, Tiefe schnelle Hypnose; sofortiger 
völliger Sachl asa der Schmerzen auch hei der Untersuchung und der Hchnell vollzogenen 
Beposition, Gipsverhand ohne Assistenz bei &ei aus dem Bett heranaragendem, 
katalepsirtem Sein. Nach H Tagen, wübrend der sich Pat. vorztlglich und ahsolnt 
schmerzfrei beenden (vorher diesbezügl. Suggestion), Abnahme des Verbandes und 
Sng^stion, die in der Voraussage sofort hernach erfolgender vollkommener Functions- 
fahigkeit bei ftbBolutem Fehlen derSebmerzenbesteht.Pat. kann thatsächlich sofort normal 
gehen, auf Stühle und Treppen steigen, alles ohne die geringste Schmerzempündong. 
Er geht bereits am andern Tage in den Dienst und kann ihn, nie früher, versehen. 

3. Frau W. 4fi J., schwächliche, anilmische Pran hat sich hei ihrer Arbeit 
die linke Hand veiTenkt, kommt erst am zweiten Tage nach deju Unfall in meiue 
Sprechstunde. Handgelenk sehr stark geschwollen, selbst kleine active Bewegongtn 
wegen der grorisen Schmerzen unmüglich. Tiefe Hypnose gelingt schnell, ebenso auf 
Suggestion völlige Analgesie und ebenso die Beposition. Qipsverband. Nach Ahnahme 
deaaelben besteht nur germge Schwellung. Die Beweglichkeit des Handgelenks trotz 
Suggestion, wenu auch in massigem Grade behindert. Nach weitereu 8 Tagen 
(i Hypnosen) ist der Schaden völlig kurirt. 

4. L. Arbeitersohn, 1 1 J. alt. ist gefallen und hat sich das linke Schlüsael- 
bein gelirochen. Die Eltern wollen die Einleitung der Hypnose zuerst nicht gestatten, 
worauf ich die Behandlung ablehne. Am andern Tage wird auf nunmehrigen Wunsch 
der Eltern der Enabe hjpnotisirt. Hypnose tritt nach wenigen Secnndcn ein und ist 
sehr tief. Die Suggestion der Analgesie und schlaffen Katalepsie wird vollkommen raali- 
sirt usd erleichtert das correkte Anlegen eines Sayre'ecben Hel'tpö asterstreifen Verbandes 
ungemein. Während des weiteren Verlaufes nach Suggestion auch nicht die geringsten 
Schmerzen. Nach erfolgter Consolidation des Braches, der nur geringe Difformität 
aufweist, und nach vorhergehender Suggestion auch nicht die mindesten Funetions- 
störungeu. 

Ö. Frau T. Arbeiterfrau, 65 J. alt, ist gefallen und bat sich einen ünter- 
schenkelbmch dicht über dem Knöchel zugezogen. Ich werde sofort geholt und linde 
die Frau im Bett, über das üir widerfahrene Unglück und vor Schmerzen aich wie 
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ffwahoainniggebärdeiiil. Sowie ich ihren Fuss nur anrühren will, schreit sie lautanf. 
I Als ich Uli sb<^, ilasa ieh sie einechiafem wolle, ist sie zwar einverstanden, aber 
' ihr anwesender Sohn widerBetzt «ch dem, achflchtert seine Mutter ein und läuft 
auf ihren nunmehrigen Wunsch nach einem anderen Arzt, worauf ich sie natürlich 
sofort Terlasse. Am zweiten Tage daranf — die eben erzShlte Scene hatte sich ntolii.h 
neulieb spät Ahenda abKespiell — kcmmt der Ehemann zu mir mit der dringeuden Bitte, 
doch seine Frau wieder zu besuchen. Der zweite Äjxt hätte ohoe Torlierige 
Bezahlung jede Behandlung abgelehnt. Seine Frau, die bisher ohne Jede ärztliche 
BehanriluDg geblieben, wäre nnu anch wie gleich Anfangs bereit, sich bypnotisiren 
zu lassen. Die Hypnose tritt nun auch schnell ein. Sie ist auch hier tief. Unter 
completer suggestiver Anaesihesie wird reponirt und bei frei schwebendem Unter- 
schenkel der Gipsverband augelegt, nachdem derselbe zuvor in der gewUnschteu 
Stellung katalepsirt war und oline dass sich die adaptirten Bruchenden auch nnr im 
Geringsten verBcbohen hätten Im weiteren Verlaufe klagte Patient gelegentlich ab 
und zn llber Schmeriten. die ich ihr immer schnell fortsnggeiiren konnte. Nach 
4 Wochen Abnahme des Verbandes. Patientin bat trotz der Suggestion beim Gehen, 
dos ganz leidlich von Statten gebt, noch einige Schmerzen. Nach weiterer, etwa 
8 — 10 tägiger lediglich suggestiver Behanllung har Patientin keinen Grand mehr 
zur Klage. — 

6. Sp., Arbeiter, 30 Jahre, ist gefallen und hat sich den linken Fuss verrenkt. 
Schnelle tiefe Hypnose. In suggestiver Anaestheaie völlig schmerzfreie Untersuchung, 
Beposition und bei suggestiver ütarrer Katalepsie Anlegung eines Uipsverhandes, 
der nach völlig ungestörtem weiterem Verlauf nach 16 Tngen abgenommen wird. 
Hier hat sich die ihm vorher gegebene Suggestion, er werde sofort wieder gut und 
schmerzlos gehen können, recht hübsch rcalisirt. Patient kann recht gut geben, zieht 
den Fuss nnr wenig nach, empfindet nur leichte Stiche dabei. Nach wenigen Tagen 
ist auch eine Schwellung des Fussgelenks, die in geringem Maasse nach Abnahme 
des Gipsverbandes noch bestand und auch der Rest von Schmerzen unter lediglich 
bypnotiscber Behandlung beseitigt, die Heilung eine vollständige. 

7. P., Branknecht, 31 Jahre, hagerer anämischer Manu. Er ist gestürzt, da- 
bei ist ihm noch ein Brauliottich auf den rechten Fuss gefallen. Die Folge davon 
war ein Bruch des rechten Unterschenkels mit Ahaprengung des inneren Knöchels, 
Bmch zweier Metatarsalknochen und Verrenkung des Fus.sgelenks. Sehr starker 
BlutergDss, der Bruch ist nicht complicirt. Ueberaus heftige Schmerzen. In & Se- 
cunden tiefe Hypnose, die auf vorangegangeue Snggestion nicht nur eine viillig 
schmerzlose genaue Untersuchung, sondern auch Reposition i^estattet. Auf suggestive 
Kfttalepsining Verbleiben der Bruchenden und des Fusaes in der gegebenen Lage. 
Nach Beendigung der Hypnose— zuvor Dekatalepsining — keine Schmerzen, trotz der 
vorbeigehenden heftigen Erregung sofort guter Appetit und Schlaf in der Nacht. 
Nach einigen Tagen wegen der ursprünglichen starken Schwellnng zur Vorsicht 
Wecbsehuig des Verhandea ; derselbe, gleichfalls in der Hypnose vorgenommen, er- 
giebt beträchtliche Ahnahme der Schwellung. Nach 3'/j Woche Entfemimg des Ver- 
bandes. Der Bruch ist im Ganzen gut geheilt, consolidin. Die Callusbildnng keine besonders 
llbermäsaige, es besteht nur eine nicht bedeaitende Difformität. Passive Bewegungen 
sind in fast normaler Weise möglich — Schwellung der Weichtheiie ist nur unbe- 
deutend — , active Bewegungen erzeugen trotz Suggestion immerhin noch Schmerzen. 
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"Oo Zcitscbvift. Für HypuotiBmns. ^^^^^^| 

Nichts deatoweniger kann T'at. uhne besoniiera aturkes Binken durch's ZiminwgÄi^B 
su{ einen Stuhl steigen etc. Duruh erneute Sogg-estion schwinden die Schmeraeifl 
mn, wenn annh nbht in solchem Grade, dass sie das Gehen verhiniiern, diioh wenigst«nijH 
wie Patient sagt. Iiei einigermiuisseu ivnhaJtfniieni Gehen, nainenilith liei sehleehteni " 
Wetter meder iiufKutreten Und so ^eht es eine ganze Zeit, die KehmerKen komnieu 
und werden immer wieder fort »iiggerirt, ohne dass die Suggestiims Wirkung Iflntfer 
wie einip:e Tage anhält. Inders sind die Klagen des Pat. sicher auch stark übertrieben. 
Einmal lässt darauf schon der objective Befand, — die Schwelinngen sind längst 
verBchwnnden und auf seihst starken Druck nirgends liesondere Sohmerüempfindnng — 
scbliesaen. Dann aber ist es im Winter. I'er Patient ist ohne Arbeit, dabei Mitglied 
der Ortskrankenkusse. deren Arzt ich z, Z. war. Es ist nun eine bekannte Thatsache, 
dass in Zeiten der Arbeitslosigkeit die Arbeiter in der Inanspruchsnahme der üiiter- 
BttltzDng seitens der Kasse (sngen. Erunkengeider) meist nicht sehr skrupulös sind, 
vielmehr diese so weit wnd BO lange, als irgend müglich ist, ja weiterhin noch ein» . 
Invalid! tätsunterstütznng aus der „UnfaUkasse" seitens der Seiufsgeuosse 
zn erlangen suchen. So auch hier. Pat. war erst dann zufrieden, als er die UnterstUtzui 
seitens der I Irtskrankenkasse erschöpft nud ihm von der Beruf sgenossensehaft wenigst« 
die ganz bezeichnend kleine Jnvaliditätsrate von sage und schreibe Uf/o des dnrcli-J 
schnittUcheo Arbeitslohnes flir '/i J^lf zugesprochen wurde. 

8. T.. Brunnenmachergeaelle, 35 J. alt. Verunglückte bei der Arbeit imd J 
erlitt einen Bmch des r. Oberarms, Der zuerst hinzugezogene Arzt, — Pat. arbeitet« 1 
auswärts ^, reponirte, legte einen Nothverband an und veranlasHte den Verunglückten, 1 
in seine allerdings nur einige Meilen entfernte Heimath zurilckzukehren. 
Verhältniss zur Ortskrankenkasse nicht in Ordnung war, dauerte es noch etwa S^ 
Tage, ehe er in meine Behandlung kam. 

Pat., ein sehr musketkräftiger Mann fällt in wenigen '^^nnAen in tiefe Hypnas^S 
Ich entferne den Nothverband und constatire, dass die Bnicheuden sich stark veiy-^ 
schoben haben und einen überaus starken Blutergnss, starke Schwellung, die Über 
das EUbügengelenk hinaus geht. Bei völliger suggestiver Analgesie und Erschlafinng 
der lluscuiatur reponire ich. Auf suggerirte starre Katalepsie verschieben sich die 
Bruchenden nicht wieder, triitzdem dass keine Extension ausgeübt wird. Darauf wird 
ein Gipsverband angelegt, und die Katalepsie desuggerirt. Pat., der vorher noch ftber 
starke Schmerzen trotz des Nothverhandes geklagt hatte, ist völlig schmerzfrei, und 
wird zu weiterer Beobacht im g in der Ambulanz lesp. in meine Sprechstunde befohlen. 

Nach 3Vi Woche Abnahme des Verbandes. Der Bmch ist gut geheilt. Der 
BIttterguss, hat sich völlig resorbirt, es besteht eine massige Schwellung des Ellbogen- 
gelenks. Pat, kann den Arm (vorher entsprechende Suggestion) sofort ziemlich gut 
bewegen, die Bewegimgen werden nur durch eine leichte Excoriation in der Achsel- 
hilhle etwas behindert. Die Heilung dieser letzteren, so gering sie ursprünglich ist, 
macht in der Folgezeit noch riel zu Bcliaffen. Es ist Hochsommer, Pat,, der sich 
ohnedies idcht sehr sauber hä,lt, transspirirt stark, die sich zersetzenden Scliweisae 
maceriren die Wunde, die stark secemirende Excoriatiou dehnt sich trotz aller onti- J 
septischen Maassregeln schliesslich bis auf die Innenseite des Oberarmes üiisundTet-I 
verhindert mich, daran zu gehen, Patieaten suggesiiv zur Vornahme von Bewegirngs--! 
Übungen zu veranlassen, zwingt mich vielmehr, den Arm in einem Bindenverband» ■ 
wieder zu flxiren. Nach 3 Wochen ist die Excoriation endlich geheilt. 3Iittlerweiläil 
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igt wenn auch nicht erheUliuhe, ao doch lii-iitliuli sicli jjelti'iid niadiende luafttvitäls- 
Hirophie der llnukeln des Oberarms etiigetreten. Die sich aus alldem frgeliende 
FunctionBstürung wird nun nouh etwn i Wochen iL-diglich snggeBtiv weiter behatidelt, 
und Pftt. kann dann lUa vollkoiuiaen geheilt entkamen werden. Jede andere Beliund' 
Inog hfitte in diesem Falle ncher miudest«na ehenao viel Zeit in Anspruch genomnien 
und hätte nueb liaam so viel geleistet. 



Referate. 
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Gescliiclite der neuereu deutschen Psychologie, von Afax 
Dessot'r; l. Band: von Leibnitz bis Kant; Berlin, Carl Dunker, 1894. 
Lex. F.; 10 + 439 S.; Preia: Mk. 13.50. 

l>ie täglich wachsende Bedeutung des Hypnotisuius nnd der Suggestions lehre 
ond ihrer practieehen Anwendimg in der Mediciu, zwingt bentüutage jeden Arzt, er 
mag ihnen gegenüber einen Standpunkt einnehmen, welchen er nill, sich, «ofem er 
nur den Änapruc:h macht, anf der Höhe zu ateben, ein denkender Arzt und uiuht 
nur ein einfacher Routinier zu sein, mit erhäbter Autinerksamkeit einem leider all- 
zulange und allzusehr vernachlässigtem Qebiet« zuzuwenden, der Faycholugie. Bei 
ihr und nur bei ihr findet er den Schlttaael zur Lilsung bo manchen Eäthaela in 
Bezug auf das Entstehen nnd Znsammen wirken der Funktionen des inen achlichen 
{ Irganiamiis, deren scheinbar undarchdringliehes Dunkel dast Messer des Anatomen, 
die apitzJiudigaten Versuche des Physiologen vergeblich zu durchdringen versucht 
haben. Die Zeit, wo nian glauben durfte, daes der menschliche Organiamiis nur 
eine Maschine sei, die lediglich nach den bekannten phjaikaliachen und chemiachen 
(iesetzeu arbeite, desaen Functionen lediglich durch materielle Einwirkungen von 
aussen her in Tbtttigkeit gesetzt, gefördert und gehemmt würden, in dem aber die 
Psyche gar keine oder eine nur sehr untergeordnete Kolle spiele, ist endgültig vorbei. 

Die yon der Schule von Nancy inangurirte Lehre von der Soggestiun, ven dem 
enonnen Einfluss der Psyche auf aämmtlicbe sich in unserem K'lriier abspielenden, 
auch o^nnischen Processe bat diesem Wahn gründlich ein Ende gemacht Sie hnt 
weiterhin gezeigt, ilass man seiner Aufgabe als Arzt nur halb, aehr häufig noch 
weniger oder gnr nicht genügt, wenn man sich nur auf seine physikalischen und. 
ehemischen Medicationen und Therapieen verlässt, den bei der eventuellen Heilung 
mitspielenden psychischen I'aotoren, den nicht selten so eminent woblthätigen 
psychischen Heilpoteuzen gar keine oder nur eine ungenügende Beachtung schenkt. 
Ob mit, ob ohne Hypnose, ohne die psychische Behandlimg, ohne die bewusste, ja 
zielbewnsste Suggestion kknn und darf heute ein Arzt bei der Behandlung sehr 
vieler Fälle von Erkmidtungen, seibat solcher organischer Hatur nicht mehr aus- 
kommen wollen. 

Kein Arzt aber wird sich der müglichst vollkommenen Ausiilmiig diei^er 
Therapie, der Psychotherapie rühmen, keiner aber ■ sich besonders erspriea8li<her 
Erftdge zu erireueu habeu dürfen, der der psychülop sehen Vorschulung entbehrt. 

ZiiliDbriR fUc H^pnoliioiut etc. ] 
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Die Psychologie seihst aber ist ancli heutzutage noch keine abgeschlossene 
Wissenschaft. Wie sie im Laufe der Zeiten die verschiedensten Wandlungen erfahren, 
so befindet eie sich auch heute noch in einem Stadium der Oährung. Zamal seitdem 
das Studium des Hjpnotismus recht grelle Streiflichter auf manche der bisher zu 
Recht bestehenden Ansichten nueh in der Psychologie gewurfen, nach gar mancher 
Richtung klärend gewirkt hat, ist ea in dam Widerstreit der Ansichten nicht 
immer leicht, sich ein eigenes richtiges Urtheil zu bilden. 

Um dieser Schwierigkeit Herr zu werden, bietet nun, wie in ähnlicher Lage 
bei jeder anderen Wissenschaft auch, ein sehr gutes Hülfsmittel das Studium ihrer 
Geschichte. Abgesehen von dem hohen Interesse, das auch die Geschichte der 
Psychologie an sich gewährt, giebt auch sie, indem sie die Wege und auch die 
Irrwege, die ilire Entwickhuig bisher gegangen, anfdeckt, nicht selten recht wertb- 
vollen AufschlnsB in dem Widerstreit der Ansichten, 

Ganz besonders lehrreich und gamicht zu umgehen aber ist die Geschichte 
der neueren deutschen Psychologie, wie sich denn diese selbst wenigstens seit etw& ' 
Mitte des vorigen Jahrhunderts vornehmlich auf deutschen Schultern aufbaut. 

Ein solches Stndimn aber ist flir den, der sich dies Gebiet nicht zu seinem 
Specialstndiom macht, besonders aber fUr den Arzt, der zu so umfassenden Studien 
auf einem Specialgebiete nicht einmal die Zelt hat, überaus schwierig, wenn nicht 
uruDüglich. Masn nun schon so an sich von uns Aerzten das Erscheinen eines Werkes 
mit besonderer Freude begrüsst werden, dem die Entwicklnngsgeschichte der neueren 
deuiachen Psychologie zum Vorwurf dient, so wird dies noch wa so mehr der Pall 
sein, wenn sein Verfasser seiner Aufgabe in so glänzender, fast klassischer Weise 
gerecht wird, wie es Herr Dessoir in seiner „Geschichte der neueren deutschen 
Psychologie", deren erster Band uns vorliegt, bisher zu werden verstanden hat. 

Wer Herrn Dessoir, seine niigemeine Belesenheit und souveraine Beherrschung 
des fhiglichen Gebietes, seinen scharfen kritischen Verstand und seine glänzende 
Darstellungsgabe, die in diesem seinem Buche wiederum glänzende Triumphe feiern, 
kennt, der muaste treüich wissen, dass zu einer historisch kritischen Darstellung 
der neueren deutschen Psychologie kaum einer mehr berufen war. wie er, dessen 
Bnf trotz seiner Jugend bereits weit über die Grenzen seines Vaterlandes reicht, 
und den zu ihren IHitbegrtlndem zu z&hlen, die Zeitschrift für Hypnotismns sich zur 
besonderen Ehre recimet. 

Ueber den Plan, den sich der Verfasser bei Abfassung seines Gesammtwerkes, 
das ursprünglich aus einer Preisanschreibuug der Kgl. preussischen Academie der 
Wissenschaften: „Die Entwicklung der deutschen Psychologie in dem Zeitraum Ton 
Wolffs Tode bis zum Erscheinen der Kantischen Veraunftskritik so darzustellen, 
dass die Beziehungen zur zeitgenössischen Aeathetik besonders hervortreten'^ hervor- 
gegangen, tmd dessen erster. Übrigens mit dem ausgesetzten Uiloczewskischen 
Preis gekrönter, uns vorliegender Theil demgemäss den Zeitraum von Leibnitz bis 
der Einleitung Folgendes; 

den Zeitraum der letzten hundertfOnfzig 
von innen abmessenden Vorstellung ein, nämlich 
unter Generation eine Gleichzeitigkeit und Gleich- 
.artigkeit von Individuen, deren Schaffen speriode durch dieselben grossen Thatsachen 
.bedingt ist, so können wir in der Entwiekelung der deutschen Psychologie drei 



Kant umfasst, schreibt er selbst 

„Unser Gesamtwerk t heilt 

»Jahre nach dem Maassatabe eini 

„dem der Generation. Verstehen w 



lieferst e. 



Sil 



„Zdirfinuie nnt^nulieiden. Von 1740 etwa bis 1T9Ü reicht eine Zeit emsiger Sammel- 
„forechimg, vnn 1790 liis 1841.1 ungefähr die Herrschaft <ler Spelcalation, und Ton 
„1840 bis znr onmittelhitren Gegeuwurt dun Anwiichsen des uatiirwiBaeneebaftlictien 
^Göstea. Innerliftlb eines jeden solchen (iiiiizen besteht eine Hilhenepoche von an- 

t «nihernd dreissig .Ttthren: sie wird in der DaTälellung besonders berUeIcsichtigt werden, 
^weil T»n ihr aus »m beittan das Gerüst de» geistig-geachicbtUdien Aufbans zu über- 
„1)licken ist." 

Wie Verf. bei Lösnng seiner Aufgabe zu Werke gegangen, — und dass ihm 
sein Bestreben in vollein Slaaaae gelangen, wird Jeder, der sein Buch liesat, ihm gern 
bestätigen. — wie es ihm nicht nnr damra zu thun war, eine blosse Geschichte der 
neneren deutBchen Psfchologia. sondern ihre Entwicklungsgeschichte zu schreiben, die 
nicht nnr den (irosstliaten einiger herlUunter Männer gerecht wird, sondern auch der 
AuBwilehBe ihrer Epigonen gedenkt, wie er dab ei die Psychologie von einer philosophischen 
Jüiflciplin tarn Standpnnkt einer aelbständigen Wissenschaft erhebt, erhellt ans seinen 

I -»eiteren eignen Worten: 

„So viel über die eigentlich historische Seite nnseres DntpmehmenH. Niui soll 
jedoch eine „Geschichte der neueren deutschen Psychologie" nicht hioss dem Historiker, 
„sondern, Tind wohl in erster Linie, dem Psychologen von Nutzen seiji, Ebenau wie 
.„die Arbeit, entstanden ist, machte sie wirken: als ein Rückblick, aus dem der Fach- 
„niann tör seine jetzige Thätigheit Lebren ziehen kann. Die Kenntaiss früherer 
.„Porschungen nud nicht zum wenigsten auch älterer Irrtümer bewahrt vor naheliegenden 

\. .,jFehlern, Überflüssiger Arbeit nnd vor — Selbstüherschätzang, sie i 
.„Bestrebungen ihren Platz und ihre natürliche Grundlage an. Den : 
^bestimmung hervorgehenden Anforderimgen entspricht aber nicht e 
„Aneinanderreihung von LehreyBteraen einzelner Forscher nach dei 
^Schema: es war einmal ein Mann, der hat dies gesagt .... und dann e 
^der hat das gesagt, sondern die biographische Dar» teilungsweise i 



it den eigenen 

18 dieser Zweck- 

e cbronikartige 

märchenhaften 

1 anderer. 

I mindestens 

„ergänzt werden durch eine doiographische. Ich schreibe nicht Geschichte der Psycho- 
„logen, sondern Geschichte der Psychologie. Mithin stelle ich den sachlichen Faktor 
,in den Vordergrund, indem ich die Probleme und die Venmche ihrer Liisnng ztun 
„EintheUungsprincip nehme. Da indessen eine Psychologie ohne Psychologen nicht 
^esistirt, so wird auch den letzteren nnil ihren Beziehungen zu einander ihr volles 
^Recht. Insbesondere soweit die Personen selbst historische Zentren geworden sind, 
„treten sie in die Mitte der Darsteiluog: ao die Leibniz, Wolff. Kant, Hegel 
„Herbart. Aber wenn es sich um Dnrchschnittswerthe handelt, muas die biographische 
^ömppirung hinter der pbragmatischen zuröoktreten, — Ich schreibe femer nicht die 
„Geschichte einer philosophischen Diaciplin, sondern die eiuer Wisseuschafl. Aus 
„diesem Grunde sind bebpielsweise die Beiträge der Mediziner znr deutschen Seelen- 
„knnde ebenso ausführlich untersucht wie die der Philosophen, sind die Wirkungen 
„der Psychologie auf andere Wissensgebiete im gleichen Sinne ansgemittelt worden." 
Und weiterhin: 

„Ansserdem aber bin ich der Ueberzeugung, dass die eigentlich historische 
.„Seite an der Darstellung einer WissenachaftsentwiokelnngTurnehmlich im Detail liegt. 
„Der Tielfftltigen Bedingtheit geschichtliehen Lebens kann nur eine tief in das Einzelne 
„eindringende Schilderung ganz genüge leisten; der Berichten tattcr löst seine Auf- 
^gabe halb, wenn'et bloss den Zusammenhang herrschender Meinungen unter sich, 

le* 



313 



Zeitschrift t'llr Hypnotismus. 



„nicht ihre Verbindung' mit dem triebliräftigen lUntterbtHlen der Haasenprodnhtion ^ 
.aufdeckt. Wie alau eine Zeit über psycholegtsche Dinge denkt, das mnaa man unter- 
. suchen, indem man den knlturiiiatori sehen Hintergrund aufrollt, die Beziehungen zur 
.LebensanfEsBBung nachweist und die Summe geistiger Arbeit von dem eingenommenen 
.Standort aus beleuchtet. Es kommt doch letztlich darauf an, allgemeine Sätze über 
„aeelische Phänomene eines bestimmten Volkes, einer bestimmten Epoche zu gewinnen. 
„Dazu iudeasen verbilft nicht die KenntiÜBa einiger hervorragender Individuen und 
„ihrer Leistungen, da beide theils dnrch un geschichtliche Zufälligkeiten bedingt, theils 
„von dem Charakter ihrer Umgebung ausgenommen sind, goDdem weit sicherer die 
„geduldige Beschäftigung mit den llurehscbnittsmenschen der betreffenden Periode. 
„Besser als an EichbHumen sieht man an Strohhalmen, woher der Wind weht: wer 
„die Psychologie des achtzehnten Jahrhunderts an Leibnizund Kant schildern : 
„können glaubt, befindet sich in demselben Irrtum wie der p<i]itische Geschichtssclireiber 
„alten Schlages, der die Schicksale von Eäiiigen nnd Künigsgeuossen, anstatt die 
„des Lebens der Nation erzählt, Dynasten- statt Yolksgeschichte schreibt. 

Wir kßnnen hinzuliigen. doss die Fälle der beigebrachten Details, weit entfernt, 
den reberblick zu erschweren, dem Buche einen ganz eigenen belebenden Beiz 
giebt. Der zum Schluss angefügte zusammenfassende Rückblick wirkt dann in 
vom Verf. vorgewollten Weise um so angenehmer, wie etwa der Anblick eines j 
grossartigen Piuiotamas eines Gebirges, dessen viel verschlungene Pfade wir soeben 
der Hand eines kundigen Fahrers gegangen. 

Zum Schluss haben wir nur noch einige Susseren Vorzüge des Buches, dessen | 
Leetüre sicher jedem Psychologen, jedem Arzte, ja jedem gebildeten Menschen ein 
Imhes, ungetrübtes Yergnügen bereitet, za erwähnen als: ein sorgfältig zusammen- 
gestelltes Sach-, Namen- und Litteratnrregister, sowie die in Bezug auf Papier und 
Druck splendide Ausstattung. Wenn bei diesem Buche ein Wunsch imeiföUt bleibt, 
SU besteht dies höchstens darin, daas ea eben nur einen Theil des Gesamintwerfaes 
bildet. Hoffentlich sind wir sehr bald, im Staude, nnsereu Lesern das Erscheinen 
der weiteren mittheileo zu können. Sie werden sicher von den verschiedenstea 
Seiten mit Spannung erwartet 

J. Grossmanu. 



Mittheilungen vermischten Inhalts. 

Inder Hünchener Antropulugischen Gesellschaft hielt jOngst Pro£. ' 
Dr. E. Kuhn einen Vortrag über „den Scheintod der indischen Fakire", dem wir 
nach der M. A. Z. folgende Mittheilungen entnehmen: 

Fakir ist ein ambi^'hes Wort imd bedeutet Bettler, wird jedoch anch auf 
indische Bettler und Gaukler übertragen, die genau nnr Yogin genannt werden 
dürfen, d. 1. Anhauger desjenigen indischen Fhilusophie.\vst«ms. welches sich die 
Mystische Vereinigung mit der Gottheit — den sog. Yoga — zum Ziele gesetzt h 
Während man glauben sollte, das der .Scheintod" von den Vogins sehr häutig prscticirt 
würde, liegen nur über wenige Fälle authentische Berichte vor, von welchen der ] 
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Vortragende zwei ans Braids „Hypnotismus" verliest; in dem einen, Falle war ein 
Fakir 6 Wochen, im andern 10 Tage lang lebendig begraben gewesen. Es 
kann keinem Zweifel unterliegen, dass der von den Fakiren künstlich hervorgerufene 
Zustand des Scheintodes mit der als Katalepsie bekannten Ejankheitserscheinung 
identisch ist. Diese wird als eine anfallweise auftretende Nervenkrankheit definirt, 
in welcher bei völligem oder nur theilweisem Ausfalle des Bewusstseins und der 
Sensibilität die Willkürbewegungen verloren gehen und die Glieder in jener Stellung 
verharren, welche sie bei Eintritt des Anfalles einnahmen oder in die sie von aussen 
her versetzt werden, bis sie dem Zuge der Schwere folgen; daneben tritt das 
Bewusstsein und die Sensibilität totAl oder partiell zurück, meist sinkt auch die 
Eeflexerregbarkeit in hohem Masse. Der Zustand dauert Minuten und Stunden lang 
bis zu mehreren Taigen, selten Monate hindurch; die Rückkehr zum normalen Zustand 
erfolgt in verschiedener Weise. Als Sitz der Krankheit sind die motorischen Ganglien 
und die Rinde des Vorderhims zu betrachten, als bedingendes Moment die Hysterie. 
Daneben ist auch vielfach die künstlich herbeigeführte hypnotische Katalepsie 
beobachtet worden. Mit einer solchen haben wir es natürlich bei den Fakiren zu 
thun; denn an den behaupteten Vorgängen ist nicht zu zweifeln, zweifelhaft ist 
nur die lange Zeit, während welcher die Yogins vergraben gewesen sein wollen. 
Die Mittel, sich in den fraglichen Zustand zu versetzen, sind: Trainirung des 
Körpers, bestehend in einer besonderen auf Milch und gewisse Vegetabilien beschränkten 
Diät, sitzende Körperhaltungen und eine Reihe weiterer Proceduren, welche eine 
allgemeine Geschmeidigmachung des ganzen Körpers herbeiführen, sowie die Durch* 
schneidung des Zungenbandes. (Sie sind in der von Dr. Hermann Walter übersetzten 
Hathayogapradipikä Svätmäräma^s enthalten.) Hat der Yogin das genügend geübt, 
so setzt er sich auf den Boden, nimmt eine der vorgeschriebenen Stellungen ein 
und versetzt sich durch beständiges Fixiren der Nasenspitze, sowie durch eine eigene 
Oekonomie des Athmens in Hypnose. Auch des Haschisch scheinen sich die Fakii'e 
zu bedienen, um die Respiration herabzusetzen, weil der Haschisch den Mangel an 
Luft und Nahrung ersetzt. Mit dem Eintritt der Hypnose beginnen Hallucinationen, 
der Yogin hört Töne, das Bewusstsein erlischt, der Körper wird steif, während der 
Geist sich mit der Weltseele vereinigt. — So stellt sich diese angebliche Vereinigung 
mit der Gottheit einfach als eine Bewusstlosigkeit dar, nicht schlechter, aber auch 
kaum besser, als diejenige, welche die Geister des Alkohols bisweilen herbeiführen." 
In der auf diesen interessanten Vortrag folgenden Discussion erklärte u. A. 
Herr v. Schrenck-Notzing die Annahme von Katalepsie für den körperlichen 
Zustand der Fakire beim Scheintod das Verhalten der Blutcirculatiou und Athmung 
unter der Erde als nicht genügend; dem Redner scheint dazu der hysterische 
Schwächezustand des Nervensystems nöthig zu sein. Es handelt sich um die 
Autohypnose hysterischer Personen, wofür auch die Mittel der Trainirung 
sprechen, welche alle die pathologische Einengung des Bewusstseins anstreben, wie 
sie der cerebrale Schwächezustand der Hysterie bietet. Bei den Fakiren, Hysterischen 
und Hypnotischen handelt es sich nicht um Bewusstlosigkeit, die nur der Tod zeigt, 
sondern um veränderte Bewusstseinszustände. Psychische Mittel allein können schon 
Hypnose herbeiführen ;Haschisch,überhauptNarcotica, liefern eine günstige Prädisposition 
zur Herbeiführung hypnotischer Zustände. Im Studium der hypnotischen Zustände 
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s den Scblüasel zur Erklänug der induüne 



Hallen wir manche Beobaclitiiiig, 
Wnnder bietet. 

l'rof. Dr. Kuhn ranchte darauf anfmerksam, daB3 die Fakire trotz ihrer 
arabischeo Benennong keine Moliammedaaer xind. Eis Fall von Katalepsie kommt 
schon beim heiligen Aagnstiuus vor, ein Hnngerkiin stier (Fabriciun) trat bereits im 
vorigen Jahrhundert auf. 

Privatdoeent Dr. Schermann wies auf daa jüngate Heft der „llittheilongen 
der deutschen üesellschaft für Natur- und Tölkerkimde Ostasiens in Tokio" hin. 
worin Frh. t. d. Goltz einen Änfsatz ^Zauberei und Hexenkünste, Spritismns und 
Animismns" veraffentlichte. In demselben wird beriehtet, dans in China nöCh jetzt 
g^ann ähnliche gymnastiüche üebungen der Gliedmassen imd auch in der Athem- 
reguliniu^ vurgenoinnien werden, wie sie die Hatbafogapradi|)Üili vorschreibt; sie 
Hüllen zur Verlang-erung des Lebens, zur Abwehr von Krankheiten etc., vornehmlich 
aber auch zur Herbeiführung von Schmerz! osigkeit bei der Folter dienen. 



In den nächsten Tagen erscheint uimmehr deüuitiv die von uns herausgegebene 
Sammlung von Gutachten in Sachen des therapeutischen HjpnotisrauB, das Ergebnis« 
dar von uns veransi.alteten internationalen Enquete, im Verlage des „Deutsches 
Veriagshaus, Bong & (.'ie., Berlin,'' zunächst in 2 Ausgaben, deren eine die Gutachten 
im Originaltext, deren andere dieselben in deutscher Sprache bringt. Der Preis des 
H'/> Bogen (gr, 8") starken Buches ist im Inleresseeinermöglichst weiten Verbreitung 
auf nur Mk. 2,50 flir jede Ausgabe festgesetzt- 

)Iit welcher Spannung das Erscheinen dieses Buches, welches Beiträge resp. 
die Gutachten der Herren: 

Azam, Beannis. Bernheira, Bleuler, Brügelmann, Danilewski, 
Delboeuf, Drucker. vanEeden. A. Eulenburg. Forel, Gerster, P. Jeane t, 
da Jong. V. Krafft-Ehing, Liebeault, Liegeois, t. Lilienthal, Moebius, 
Moll, Murselli, Oberateiner, Renterghem, Bingier, Scholz, v. Schrenck. 

Sperling, Stemho, Lloyd-Tuckey und Wetterstrand 
bringt, erwartet wird, geht nicht nur ans den verschiedensten an uns gerichteten 
Zuschriften, sondern auch daraus hervor, dass bereits mehrere Hunderte Exemplare 
vor dem Erscheinen feat heatellt sind. Im Interesse der von uns gemeinsam ver- 
tretenen Sache bitten wir unsere Leser, flir eine möglichst weite Verbreitung dieses 
Buchea in ihren Kreisen zu wirken. 



Aus Mangel )i 
bibliographischen 




Brugsch-Paacha. Die Hypnose im Alterthumt. 215 



Die Hypnose im Alterthume 

von 

Prof, Dr. Brugsch-Pascha (Berlin). 



Es mag seltsam erscheinen, dass ein Laie auf dem Gebiete der 
Heilkunde es unternimmt, in dieser Zeitschrift, wenn auch nur ein- 
seitig neue historische Rückblicke auf die Entwicklung der medicinischen 
Kenntnisse zu werfen. Berechtigt dazu erscheint er durch die mehr 
als fünfzigjährige Beschäftigung mit einer Wissenschaft, die zu den 
ältesten der Welt gehört und mit welcher er sich rühmen darf, gewisser- 
maaseu in den vertrautesten Verhältnissen zu stehen. Höchstens darf 
die Keilschrift wagen, den Weltkampf um das Alte mit der ägyptischen 
Hieroglyphik zu bestehen. Um gleich auf mein Thema einzugehen, 
so wird die Behauptung nicht allzu kühn erscheinen, dass keine 
Ueberlieferung der Welt über das Arzneiwesen und die Arzneikunst 
den ägyptischen Altvordenen in Bezug auf Inhalt und Alter auch 
nur das Wasser reicht. Die schriftlichen Urkunden über Krankheiten 
und Krankheitswesen gehen bis zum achtzehnten Jahrhundert v. Chr. 
und auch noch heutigen Tages sind unsere Aerzte erstaunt, in welcher 
rationellen Weise die damaligen Kollegen die Krankheiten zu 
behandeln verstanden. Das Receptwesen war beispielsweise in derselben 
Weise geregelt als wie es zu unseren Zeiten geschieht, wenn auch hier 
und da Dinge mit unterlaufen, die unseren heutigen Verstände beinahe 
unerklärlich erscheinen. Wie sehr in den ältesten Zeiten Aegyptens 
der Arzt in Ansehn stand, mag die Thatsache beweisen, dass der Ober- 
priester der Göttin Neith in Sais, der ägyptischen Minerva, den Ehren- 
titel eines Arztes führte. Unter ihm standen erst seine zweifelhaften 
Kollegen des Meisters der Magie und des Besprechers und 
Schreibers von Talismanen. 

Die Kunst der Magie und das Besprechen stand in hohem 
Ansehn bei den alten Aegyptern und es gab eine unglaubliche Anzahl 
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von aog. heiligen Spriicheu, die meistens der Göttin Ibis zugescliriebea 1 
wurden und von einer auaaerordentlichen Heilkraft sein sollten. Ihre 1 
SammloDg gehörte mit in das Corpus mediciniae der alten Aegypter, 
das nach der Ueberlieferung bei dem gelehrten christlichen Bischof 
Clemens von Alexandrien aus 6 Büchern bestand, welche die Gesammt- 
kenntnisB der Arzneikunst in aich schlössen. Sie lehrten die Anatomie, 
die verschiedenen Krankheiten, besonders der Augen, und die anzu- 
wendenden Heilmittel, nebenbei mit Eerficksichtigung der weiblichen 1 
Zustände. 

Im AllgemL'inen bekannte sich der alte Glaube zu der Ansicht, 
dass Krankheiten ihren Ursprung göttlichen Einflüssen , verdankten, ' 
wobei in erster Reihe die sogenannten unheilbaren Leiden standen. 
Die stärksten Mittel, vor allen übrigen Beschwörungen, wurden von den 
prieBterlicten Aerzten angewendet, um den Dämon der Krankheit zu | 
vertreiben. Im Vordergründe stand stets die Formel nach der Ueber- 
lieferung der Isis, deren Kraft erprobt wurde, um den heilenden Zweck 
zu erreichen. 

Es ist seibat verständiieh, dass in jenen fernen Zeiten der geschicht- 
lichen Entwicklung der Menschheit die ärztliche Kunst mit dem, was 
wir als Aberglauben bezeichnen, auf das innigste vernnickt war. Der 
Leidende schrieb der heiligen Formel eine magische Zauberkraft zu und 
sein Glaube daran half ihn in vielen Fällen über das körperliche Leiden 
hinweg, melir als das niissliche Medicament, das ihm der Arzt darbot. 
Aehnlichea ereignet sich noch heutigen Tages in unserer vorgeschrittenen 
Zeit der Aufklärung und Niemand wird bezweifeln wollen, dass der 
Glaube häufig Unglaubliches zu Stande gebracht hat. 

Noch in den Zeiten, als das Christenthum seinen ersten Eingang 
in das Nilthal fand und Mönche und Märtyrer schuf, von t 
die lieiHgen Legenden erzählen, hatte das Christenthum gerade auf dem 
Gebiete des Aberglaubens an die Heilkraft der Formel das Feld be- 
behauptet, vielleicht nur mit dem Unterschiede, dass griechische, 
ebräische, äthiopische u. s. w. Wörter und Eigennamen in die ägyptischen 
Texte eingefügt wurden, um gemeinsam mit den Namen von Dämonen 
und Gottheiten des Nilthaies ihre Wunder zu Ihun. So wird es 
Beispiels halber auf einem Papyrus, welcher mich weiter unten ausführ- 
licher beschäftigen wird, die Vorschrift gegeben, dass man die drei 
atliiopischen Worte; Hcntini-Fentina, Kukubi, Kheulakha auf einen 
Papierstreifen schreiben und damit einen verwundeten Fuss umbinden 
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|b1l, um demselben zur Heilung zu bringen. Aebniich finden sich in 

pD den Anweisungen Namen und Wörter vor wie Jaö, Megiste, Jöane, 

abaÖth, Pantokratör u. a. m., welche der ebräiacben, bez, der 

ihisehen Sjjracbe entlehnt sind. Seibat Moses und der Xame des 

■%ibliscben Berges Gabaön kommen zum Vorschein. Die sogenannten 

gnostischen Schulen, deren Secten in Aegypten in voller Blüthe standen, 

ifttten das ihrige dazu beigetragen, aus allen damals, d. h. in den ersten 

Jahrhunderten nach Chr. Geb. vorhandenenen Religionen und religiösen 

schritten Beiträge zu ihren Systemen herbeizuholen und so kann es nicht 

1 Wunders nehmen, wenn ägyptiache Stücke der Schule mit fremd- 

^artigen geradezu durchspickt sind. Inhaltlich nimmt die Beschwörung 

und das Wunder dabei die Hauptsteüe ein, wobei es sieh vor allem 

über das Befragen der Gött«r und über die Heilung von Krankheiten 

handelt. Das uns erhaltene werthvollate Doeument gnostischen Ursprungs 

[Ut uns in einer langen mit ägyptischei- Volksschrift beschriebenen Rolle 

■■überkommen, deren eine Hälfte (der Anfangstext) sich im britischen 

"Museum in London, die andere im ägyptischen Museum von Leiden, in 

Holland, befindet. Zwischen den ägj'ptischen Text laufen griechische 

und sonst mit fremden Buchataben geschriebene Wörter und Satze durch. 

Die merkwürdige Urkunde unifasst gegenwärtig noch 32 volle Seiten, 

I deren Vorderseite mit enggeschriebenen demotischen Charakteren von 

lüber 35 Zeilen eine jede bedeckt ist, während auf der Rückseite kürzere 

(Texte die im Uebrigen glatte Fläche des Papyrus unterbrechen. 

Ich setze denUrsprung dieses merkwürdig enSchriftstückes in dieMitte 
9 zweiten Jahrhunderts, indem ich mein Urtheil nach dem Schriftstil 
tegründe, kann sogar noch weiter gehen und ein ganzes Jahrhundert 
zugeben. Seit meiner Knabenzeit hat mich der umfangreiche Text 
beschäftigt und mir zur Reconstruetion der damafigeu Schrift und 
Sprache ein unerschöpfliches Material geboten. Ich darf mich deshalb 
als competenter Richter über den Inhalt hinstellen und kaum eines 
Widerspruches gewärtig sein. 

Der lange Text beschäftigt sich der Hauptmasse nach mit 
■hwörnngen, seinem kleineren Theile nach mit der Angabe von 
i Heilmitteln von Krankheiten, von denen ich nur einige ihrem Titel 
I nach in der deutschen Uebersetzung angeben will. Man liest über einem 
l Texte: „Vom Hundebiss", vor andern : Heilmittel gegen das Ohrenlaufen ", 
^Heilmittel imi das Blut zu stillen", u. s. w, daneben erscheinen Kittel 
I um die Liebe eines ^^'eibe3 zu gewinnen, oder einen Mann vom Weibe 
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und ein Weib von ihrem Gatten zu trennen, um einen Traum zu er* | 

langen und äliiiliche Sonderbarkeiten mehr. 

Eine Hauptabtheilung der Vorschriften umfaast das sogenannte 
„Befragen des Qefaaaes", wie ea wörtlich heisat. Unter diesen Worten ver- 
stand man das eigenthumliche Verfahren mittelst eines Gefiisses, gewöhnlich 
einer metallenen oder thöuernen Lampe, und eines lebenden Mediums 
von Göttern und Dämonen auf bestimmten Frageu, die man stellt, 
Antwort zu erhalten. Dem Frag'enden selbst werden die Antworten 
durch den Mund des Mediums übermittelt. Seine Hauptaufgabe dabei 
bestand darin, das Medium einzuschläfern, was mittelst einer Hand- 
bewegung geschah, also durch eine vollständige Hyijnose, und an dem 
Schlafenden die Fragen zu richten, wonach derselbe wieder erweckt 
wurde, um da« von ihm im Schlaf geaeliene und gehörte dem Hypnotiseur 
mitzuth eilen. 

Aus den folgenden Beispielen, die ich dem sogenannten gnostiachen 
Papyrus entlehne, wird der Laie am besten die Vorschriften erkennen, 
welche sich an die einzelnen Vorgänge knüpfen. Die stehenden Formebi: 
„bedecke sein Auge mit deiner Hand" und an zweiter Stelle: „laas 
sein Auge sich öffnen" haben den allein mögUeben Siim von einschläfern 
und aufwecken, entsprechen also durchaus denselben bekannten Vor- 
gängen, deren man sich auch in der Gegenwart bei der Hypnose be- 
dient. Ich beginne mit der Uehertragung des ersten Beispieles, welches 
die Ueberschrift trägt: „Art und Weise mit Hülfe der Lampe das 
Gefäas zu befragen", woran sich unmittelbar der folgende Text anschhesat. 

„Haßt du eine saubere und geputzte Lampe gebracht, in welche 
„man weder rotbe Farbenerde noch Guramiwasser gethan hatte, so 
„fülle sie mit bestem Oele oder auch mit ätherischem Oele an. 
„Umwickle sie mit vier unangebra nuten Zeugstreifen und hänge sie an 
„eine nach dem Morgen gelegene Mauer auf einem Pflock ausLorbeer- 
„baumholz. Dann stelle den Knaben vor sie hin, der aber sei rein 
„und unschuldig. Bedecke sein Auge mit deiner Hand und zünde 
„die Lampe an. Rufe über sein Haupt bis zu sieben Mal (d. h. den 
„vorgeschriebenen Spruch) aus. Lasse sein Äuge sich aufthun und 
„frage ihn also: „was hast dn gesehn?" Antwortet er: „„Jawohl, ich 
„schaute die Götter in dem Umkreis (V) der Lampe"", so werden sie ihm 
„auf alle Fälle Antwort geben auf alles, um was sie befragt werden." 

An einer anderen Stelle ist die Rede von dem Mittel um die 
Sonne zu befragen. Bei dieser Gelogeuheit empfiehlt der unbekannte 



Brugsch-Pascha. Die Hypnose im Alteithume. 219 

Verfasser aufs neue einen unschuldigen Knaben als Medium. Doch 
lassen wir ihn selber sprechen: 

„Hole einen kleinen reinen Knaben herbei, — stelle ihn der 
„Sonne gegenüber und lass ihn seinen Platz auf einem neuen Kasten 
„einehmen in der Stunde, in welcher die Sonne aufgeht. Sobald ihre 
„volle Scheibe emporgestiegen ist, lass einen Leinewandsack auf seinen 
„Rücken legen. Veranlasse, dass er seine Augen schliesse und 
„stelle dich hinter ihm auf, sage den Spruch über sein Haupt, streiche 
„über sein Haupt hin und her und zwar mit deinem Sonnenfinger 
„an deiner rechten Hand u. s. w. 

Wieder anderwärts lesen wir: 

„Bringe eine neue Lampe herbei, in welcher man niemals röthe 
„Farbenerde gethan hatte, thue einen Docht von einem reinem Zeug- 
„stoflF hinein, fülle sie mit echtem Oele an, setze sie auf eine neue Kiste, 
„und lass den Knaben sich auf eine andere Kiste niederlassen, der 
„Lampe gegenüber. Veranlasse dass er seine Augen schliesse, 
„sage den Spruch über sein Haupt her u. s. w. 

In dem Londoner Stücke des gnostischen Papyrus befindet sich 
ein längeres Kapitel mit der Ueberschrift: „Eine Art die Lampe zu 
befragen. ** Der eigentliche Text, der sich unmittelbar daran schliesst, 
beginnt mit den Worten: „Tritt ein in eine dunkle Kammer, die rein 

„ist und ohne Sonnenschein. Du neue und, einer 

„östlichen Wand. Bringe eine helle Lampe, in welche man weder 
„rothe Erde noch Gummiwasser gethan. Es sei ihr Docht rein. Fülle 
„sie an mit achtem reinen Oele aus der Oase. Lies die Bücher von 
„den Gebeten an die Sonne in der Frühe bei ihrem Aufgange ab. 
„Stelle die angezündete Lampe in die Sonne hin. Lies die Bücher 
„von der Erscheinung siebenmal (?) darüber ab: Trage sie hinein in 
„die Kammer, indem du rein bist mit dem Knaben. Lies die Bücher dem 
„Knaben vor, ohne dass er nach der Lampe schaue, indem sein Auge 
„geschlossen ist, au die siebenmal. Thue reines Albunt (eine nicht 
„zu bestimmende Jngredienz) in den Ofen. Lege deinen Finger auf 
„den Kopf des Knaben, wobei sich seine Augen schliessen der weile 
„und veranlasse (dann), dass er seine Augen öffne angesichts 
„der Lampe. Jedesmal wird er den Schatten des Gottes in der Um- 
„gebung der Lampe sehen. Er frage für dich nach allem was du 
„wünschest. '^ 
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Ich konnte die Beispiele um das dreifache vermehren, 
Beweis zu liefern, dass das Schliessen und Oeffnen des Auges bei den 
magischen Handlungen schon vor beinahe 2000 Jahren eine grosse 
Rolle spielte, um das Mpdium in einen Zustand des Gottsehena zu ver- 
setzen, wobei es die Götter oder der Schatten des Gottes oder besondere 
Dämonen sind, welche dem Medium erschienen imd Antwort aul' die 
ihnen vorgelegten Fragen gaben. Dem Leser wird es nicht entgangen 
sein, wie die Hand des Hypnoti sirenden dabei eine grosse Rolle spielte. 
Bald streichelt sie das Medi'um, bald berührt sie die Augen. 

In dem gnostischen Papyrus von Leiden wird an einer Stelle noch 
ausführlich Br dieser Handlung gedacht (S. XVIU, 14 fl.) Es höisst 
darin: „Lies die Schriften, welche oben erwähnt sind, auf das Haupt 
des Knaben ab, wobei deine Hand auf der Oberfläche seines 
Augenpaares ruhe". 

Bisher war stets nur die Rede von dem Knaben als dem Medium, 
das bei den magischen Handlungen als Vermittler diente. Aber auch 
ohne dieses Medium konnten sie bisweilen vollzogen werden, wobei die 
handelnde Person für sich allein die Augen schloss und wieder öffnete, wie 
es das folgende Beispiel aus dem Leidener Papyrus lehren wird. Ich gebe 
es seinem ganzen Umfange nach um den Lesenden in den Stand zu 
setzen, sich ein eigenes Urtheil über die Art dieser Compositionen zu 
bilden. 

„Eine andere Weise um das Gtcjass zu befragen allein. Die Text- 
„worte des Spruches lauten: Ich bin Pnebbai {der Herr der Geister) 
„OridsimbiSonadsirEpiakheaEmimeThokomphrurPhirimphuni. 
„Ich nenne dich Mimi Bibiu Kthethoni. Ich bin der Diener 
„Ptho Barkham, ein Kind des Binui Sphe Phas, ich bin Baphtho 
„Gamisatra. Ich nenne dich Mimeo Janome. Die Handlung vollzieht 
„sich also. Du trete in ein reines Haus ein, bringe einen eisernen 
„Topf zur Stelle und wasche ihn mit einer Natrumlosung aus. Thue 
„zwei Log-Maase Oel hinein und stelle ihn auf den Erdboden hin, zünde 
„eine eiserne Ijampe an und setze sie auf den Erdboden neben den 
„eisernen Topf. Ziehe ein reines Gcwaud an. Bleibe bei dem Geiasse 
„und sprich in das Gefäss hinein, mit geschlossenen Augen, bis zu 7 
„Malen. Oeffne deine Augen und befrage ea nach allem, was du 
„wünschst, 

„Wünschtst Du, dass die Gotter des Gefäases zu Dir reden mit 
„ihren Worten auf Dein Wort, so sprich, JahoJph Eoe Ginthatbur 
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„Nephar Aphoe. Sie werden Dir Antwort geben auf alles, um was 
„Du sie befragen wirst. Sollten sie Dir keine Antwort geben, so sprich 
„diesen andern Namen aus:Gongethigs — Mantunoboegokhirhrondor 
„Dondroma — Liphoger — Gephaersore. Sprichst Du dies auch, 
„so werden sie Dir Antwort in Wahrheit geben." 

Wie man auch immerhin über die Anwendung der Hypnose bei 
den Aegyptem, wenn auch erst in den Zeiten der ersten Jahrhunderte 
unserer Aera, urtheilen mag, so viel steht dennoch fest, dass sie von 
den Alten gekannt und zu magischen Zwecken verwendet ward. Dass 
diese Kenntniss nicht erst in den angeführten Zeiträumen zu Tage trat, 
sondern ein Erbtheil viel älterer Epochen ist, darf mit vollem Recht 
behauptet werden. Wir haben die Beweise dafür vorläufig abzuwarten. 
Auf alle Fälle darf angenommnn werden, dass die Hypnose dem Alter- 
thume bekannt war und nicht erst in unseren Zeiten plötzlich und 
unvorbereitet die Welt mit ihrem Dasein überrascht hat. 



Die verbrecherischen Suggestionen 

von 

Dr. J. Delboeuf, 

Professor an der Universität zu Lüttich. 



(Fortsetzung.) 

IX. 

Bei der vierten Sitzung des Congresses für Hypnotismus zu Paris 
im Jahre 1889 sprach Herr Drzewicki aus St. Petersburg folgende 
Worte bei der Vertheidigung des Herrn Liögeois, dessen These durch 
Herrn Gilles de la Tourette lebhaft angegriffen worden war: 

„Herr Gilles de la Tourette fordert Experimente mit wirklichen 
Leichen von uns, um überzeugt zu werden, aber ich glaube, dass sich 
der Gerichtshof solchem Experimentiren, und mit Recht, widersetzen 
würde. '^ 

„Auf der andern Seite ist es möglich, aus Analogieen zu 
schliessen, und es lässt sich positiv daraus folgern, dass, wenn man 
durch Suggestion ein anständiges, in den Grundsätzen der Moral und 
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der socialen Schickliclikeit erzogenes junges Mädchen eine Handtungn 
ausführen lässt, welche ihre Schamlosigkeit auf s Tiefste verletzt, diese 
Handlung ohne die (iefahr eines Irrthuma bei dem in Rede 
stehenden jungen Mädchen einem wirklichen Verbrechen 
gleich erachtet werden kann; oft wird das junge Mädchen sich eher 
zu einem wirklichen ^'erbrechen hergeben, als zu einer Handlung, die 
ihre innerste Schamhaftigkeit verletzen würde. Nun, meine Kerren, 
diese Art von Experimenten, die keinerlei v erbreche ri sehen Folgen 
nach sich ziehen, und die immer verborgen bleiben, selbst der Versuchs- 
person, können als (Kriterium Tür die Entscheidung der Frage dienen, 
ob die durch die Hypnose erleichterte Suggestion zum Verbrechen zu 
führen im Stande ist. Sicherlich, meine Herren, mehr als einer unter 
Ihnen hat die Richtigkeit meiner Behauptung schon selbst erfahren."*) 

Schon am Abend vorher hatte ich in einem Gespräch mit Herrn 
Drzewicki seine Beweisgründe zurückgewiesen. Allein er machte 
mir den Eindruck, eher zu einem wirklichen Verbrechen bereit zu 
sein, als darauf zu verzichten. Und doch ist dies eine Reihenfolge 
von Paralogismen. 

Zunächst ist es nicht richtig, dass das keuscheste Mädchen „sich 
eher zu einem wirklichen Verbrechen entschli essen, als zu einer Handlung, 
die ihre innerste Schamhaftigkeit verletzen würde." Eine Virginie 
lasst sich lieber mit dem Schiff, das sie trägt, begraben, als dass sie 
sich in die Arme eines Matrosen rettet. Eine Lukretia wird sich 
eher den Tod geben, als ihre Entehrung überleben. Eine spröde 
Diana wird selbst einen kühnen Aktäon umbringen. Aber weder die 
Virginien, noch die Lukrezien und Dianen betrachten den Verzicht 
auf das Leben, den Selbstmord oder den Mord als ein Verbrechen. Der 
Vergleich ist also total falsch, sowohl von ihrem Standpunkt aus, 
als auch von dem unsrigen. 

Psychologisch ist er noch falscher. Das Gefühl der Schamhaftigkeit 
ist nicht angeboren. Es ist dem jungen Mädchen von einem gewissen 
Alter an eingeimpft durch die Erziehung und durch die Umgebungj 
in der es aufwächst; und die Erziehung, so streng man sie auch 
voraussetzt, hat doch noch immer Anlass zu Handlungen gegeben, die jenes 
verletzen; es ist ein Wort, das nichts Absolutes und Imperatives in sich, 
trägt. Im Orient soll eine Frau ihr Gesicht nicht sehen lassen, in 

*) Premier congr^s intematioDal <le rbypuotiEme, Comiites rendus. p. 276. 
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Europa nicht ihre Beine, In Europa soll sie auf der Strasse Hchiiltorn 
und Brust verhüllen; auf dem Hall, im Theater, im Salon soll sie so 
viel als möglich davon zeigen. Uebrigens entkleidet sioh die Keuscheste 
mehrfach am Tage; sie weiss, das» sie sich in gewissen Fällen vor 
dem Arzte entblössen muss, daas sie eines Tages dem Gatten angehören 
■wird. Wer garantirt Ihnen dafür, wenn Sie während der Hypnose ein 
Mädchen eine Handlung begehen lassen, die Sie als eine verbrecherische an- 
zusehen sich berechtigt glauben, dass dieselbe sienichtala eine natürliche, 
obligatorische oder noth wendige Handlung deutet? Wir haben die 
Hypnotisirten der Herren Bernheim und Liegeois nach ihrer Weise 
die Handlungen rechtfertigen sehen, die man sie begehen lies. 

Ein Beweis dafür, dass das Sieben thlössen den Frauen als keine 
80 entsetzliche Ungeheuerlichkeit erscheint, bildet ein Traum, der ihnen 
ziemlich vertraut sein dürfte. Es geschieht thatsächlich häufig, dass 
sie sich nackt auf der Strasse träumen, eine Zuflucht suchen, ohne 
sie je zu finden. Warum sollten sie in der Hypimse nicht einen 
ähnlichen Traum gelten lassen, ohne jedoch innerlich die ihr begleitende 
Scham zu empfinden? 

Diej ewigen, die solche Experimente versuchen, thuen Unrecht 
daran, ihre Versuchsperson während der Hypnose nicht auszufragen, 
das Erinnerungsvermögen anzugehen, entweder durch Suggeriren des 
Erinnems, oder durch Wecken inmitten der Handlung, wie ich es 
in der Salpetriere vorgeschlagen habe, als Herr F6rö und ich einea 
Tages mit der berühmten Wittmann experiraentirten.*) „Die Handlung 
bleibt der Versuchsperson verborgen," sagt Reit Drzewiecki, und 
beglückwünscht sich hierzu. Ich will seine Gründe nicht bestreiten; 
aber dadurch verlieren seine Experimente alle beweisführendc Kraft. 
Ich erzählte in meiner Studie; Sur la Veille somnambulique (Revue 
philosophique, Februar 1887. p. 112.) den Fall eines jungen Mäd- 
chens, der ich glauben machte, sie habe ihren Kopf verloren, und die 
doch keine Unruhe darüber empfand. „Ein Etwas sagte ihr, dass ihr 
Kopf wieder käme." Ist dies nicht ein Beweis, dass der Hypnotisirte 
durchaus nicht das ist, wofür Viele geneigt sind ihn zu halten? 
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X. 

Dringen wir weiter in die Analyse ein. Ich habe immer geglaubt und 
es auch aiisgcsproehcn, dass der Hypnotismus ein Attentat auf Personen 
dea anderen Geachleclites begünstigen könne. Warum? Gerade weil diese 
Attentate, seibat wenn die Ilypnotisirte ihrer hewusst wäre, und auf sie 
einginge, von ihr nicht nolhwendiger Weise als verbrocherische, 
oder auch nur tadelnswerthe Handlungen angesehen zu werden brauchen. ' 
Welchen Widerstand fände man bei einer verheirathoten Frau, der der 
Hypnotiseur den Glauben beibringt, er sei ihr Gatte, hei einem jungen ^ 
Mädchen, das die Rechte eines Ehemannes kennt, und das er über- 
zeugt, es sei verheiratbet? Um "wie viel weniger wird er ihn nicht 
bei einer leichtsinnigen oder leidenschaftlie.hen Person finden? Der 
Leser soll aber nicht daraus schliessen, dass diese Attentate immer leicht 
auszuführen sind. Die zwei folgenden Experimente sind geeignet, ihn 
vollständig in dieser Beziehung aufzuklären. 

Sie fanden an demselben Abend statt. Wegen ihres besonderen 
Char;xkters beschrankte ich mich darauf Dr. Nuel, Professor der 
Physiologie, und die Eltern der beiden jungen Damen, die dazu be- 
nutzt werden sollten, einzuladen. 

Eine derselben war hysterisch. Ihr Onkel, ein ausgezeichneter 
Arzt, hatte sie mir eines Tages zugefübrt; sie sollte durch mich von einer 
recht schweren Manie geheilt werden. Sie war ans guter Familie, 
sehr klug, sehr gebildet. Nach einer Hypnose von wenigen Minuten 
war sie geheilt. Selbst im wachen Znstande Anacsthesie, Hallucina- 
tionen — sie pflegte eine Puppe, als sei es ihr krankes Kind — -, un- 
gewöhnliche Ueberschärfe visueller Erinnerungsbilder, — Portrait- 
Experiment mit fünfzig makellosen Karten von einem neuen Spiel ge- 
hingen immer — bot sie mit einem Worte die schlagendsten Züge des 
vollkommenen Somnambulismus. Spontane Erinnerung beim Erwachen, 

Die Andere ist ein schönes, gesundes Mädchen, eine Ladenver- 
käuferin. Eines Tages war sie bei den Ihrigen von einem Hypnoti- 
seur von Profession, einem Assistenten von Donato, hypnotisirt worden. 
Seitdem war sie unter den Kinfluss ihres Vaters gestellt gewesen. In 
der Hypnose trägt sie die gewötnliche Physiognomie der von Donato 
magnetisirten Versuchspersonen: starre, ungewöhnlich weit geöffnete 
Angen, der Blick ausdruckslos auf den des Magnetiseura geheftetet, ver- 
zerrte Züge, heftige Bewegungen, wenn er den Blick von ihr ahwcndot. 
Vollkommenes Vergessen nach dem Erwachen. 
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Ich trage dem Vater meinen Plan vor; er giebt seine Einwilligung 
und überträgt mir seine Macht. Der Vorgang findet in einem grossen 
Zimmer von sechs zu fünf Meter statt, mit zahlreichen Bildern an den 
Wänden, Statuetten, Büchern, Schreibtisch mit Papieren überhäuft, 
ein grosses, unvollständig eingerichtetes Bett 

Ich beginne damit, sie alle die gewöhnlichen und charakteristischen 
Phänomene der Hypnose: Contracturen, Unempfindlichkeit, Amnesie, 
Halludnationen reproduciren zu lassen. So verwandele ich sie In eine 
Katze, und lasse sie glauben, Herr Nuel sei eine Maus. Mit einem 
Satze stürzt sie sich auf ihn, die Krallen vorgestreckt, und beisst mit 
solch scheinbarer Wuth in seinen Arm, dass sie uns Alle mit Furcht 
erfüllt; aber thatsächlich gab sie sich nur den Anschein zu beissen. 

Beiläufig gesagt, ist dies ein Zug, der an sich allein im Geiste 
des vorurtheilslosen Lesers ernstliche Zweifel in Hinsicht auf die 
absolute Illusion der suggerirten Träume erwecken muss. 

Nachdem ich mich durch diese vorläufigen Experimente von der 
ausgezeichneten Suggestibilität der Versuchsperson überzeugt hatte, 
lasse ich das andere junge Mädchen sich zurückziehen, und mache 
mich an den ersten Theil des Haupt-Experimentes. 

Ich suggerire ihr, dass der Laden geschlossen, dass sie in ihrem 
Stübchen ist, im Begriffe zu Bette zu gehen. Sie wirft ungläubige 
Blicke um sich, und macht mir ein verneinendes Zeichen. Also, un- 
vollständige Illusion. Ich bestehe darauf, sie nimmt endlich meine 
Suggestion an. 

Sie beginnt ihr Bett in Ordnung zu bringen. Statt einer Decke 
ist nur ein kleines Deckchen vorhanden, kein Kissen, kein Plümeau, 
und es ist Winter. Sie ist augenscheinlich aus der Fassung gebracht. 
Sie wühlt im Bette, dann öffnet sie einen Schrank, in dem nur Herren- 
kleider sich befinden, die sie mit einigen Staunen betrachtet und bald 
verlässt. Endlich ergiebt sie sich darin, nur die Bewegungen zu 
machen, als lege sie das Plümeau hin, ordnet die Kissen und die 
suggerirten Bettlaken. Darauf geht sie zur Nachttoilette über. Sie 
stellt sich vor den Spiegel und hakt die Taille auf. Schon hat sie 
ihre Schultern entblösst, und das Uebrige soll folgen, als ich Einhalt 
gebiete. *) 



*) In meinem Artikel: Sur la veille somnambulique, hatte ich der 
Vermuthung Raum gegeben, dass es so gekommen sein würde, (Siehe Revue 
philosophique, fevrier 1887, p. 134.) 
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Es bleibt bei den Augcnzfiiigoo kein Zweifel, daaa sie sieb 
vollständig entkleidet babon wiirda. Beim Krwacheu und beim 
Anblick ihrer ungeordneten Toilette ist sie beunruhigt und unzufrieden. 
Es wird ihr mitgetheilt, was sie ^ethan hat. Sie ist nur halb beruhigt, 
und zieht sich wieder an. 

Ist es nöthig zu bemerken, dass das junge Mädchen keinen 
Augenblick ein Verbrechen zu begehen glaubte, als sie sich vor uns 
entkleidete? 

Damit ist also ihre Suggestibilität auf das festeste begründet. 

Ich lasse das zweite junge Mädchen hereinkommen und beginne 
dieselbe Scene. Jedoch halte ich es für unnSthig, das erste junge Mädchen 
zu entfernen. In der Hypnose erkennt sie, dass es nicht ihr Pensions- 
stiibchen ist. Sie dreht sich im Zimmer um wie eine Heele im Fegefeuer, 
betrachtet aufmerksam alle Gegenstände bis auf die Bilder und Wand- 
karten, inmierfort und unausgesetzt vor jeder Sache wiederholend: 
„das ist nicht mein Zimmer, d»s ist nicht mein Zimmer!" Alles 
weitere Drängen ist erfolglos. Diese Versuchsperson ist also weniger 
suggestibel, als die erste re. 

Ich entferne nochmals dieses Mädchen, kehre zur anderen zurück, ' 
und schläfere sie wieder ein. Wieder versetze ich sie in den Glauben, 
dass sie in ihrem Zimmer sei, und dass sie sich zu Bett legen müsse. 
Wie das erste Mal, ordnet sie d.ns Bett, und beginnt sich vor dem 
Spiegel auszuziehen. Auch dies Mal musa ich Einhalt thun. Der 
Anblick, dem sie eben beigewohnt, hat sie also nicht gewarnt, und 
ihre Unzufriedenheit von vorhin liees keine Spur zurück. 

Wie sie mit halbgelostem Haar dasitzt, stelle ich mich ihr als ihren 
Kiiomann vorn Morgen vor, und erbitte mir den ersten Kuss als Gatte. 
Umsonst verschwende ich alle meine Beredtsamkeit und alle meine Zärtlich- 
keiten: „Sie sei nicht verheiralhet, sie sei es nie gewesen ^ ich wäre nicht ihr 
Mann. Ich solle nur fortgehen; wenn nicht, so würde sie fortlaufen 
und um Hülfe rufen!" Und wirklich erhob sie sich mit Heftigkeit 
vom Stuhl, schrie laut auf, und wäre mir beinahe entwischt. Ich hatte 
kaum Zeit und Kraft, sie einen Augenblick zurückzuhalten, um sie zu 
wecken. Vollständige posthypno tische Amnesie. 

Ich rufe nun meine zweite Versuchsperson zurück, schläfere sie ' 
ein, und lasse sie niedersitzen. Alsdann nähert sich der Vater der 
anderen und stellt sich ihr als ihr Verlobter vor: Er käme vom Congo 
nach zweijähriger Abwesenheit zurück. Dort habe er Glück gehabt. 
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1 seinen KufFeni Ijringe ev Gold und Edelsteine in Monge. Er eei 
[|^lucklicli, seine Braut bo wohl und so treu wioderzutinden, n. s, w." 
Der Schauspieler ist wirklich beredt und pathetisch. Aber o weh! 
: wird abgewiesen: „Ich hatte niemals einen Verlobten. Sie sind nicht 
Ijbei Sinnen, mein Freund! (sie!) Sie haben vom Congo geträumt, und 
BVon Direii Edelsteinen, gerade so, wie Sie von mir als Ihrer Braut 
l.trilunien!" Sic liuhnt ihn mit unendÜL'h viol Qeist. Aber der Wahn- 
■witzige wird ungemein dringend, und seine Erklärungen nehmen eine 
i beunruhigende Richtung. Sie tritt erachrocken zurück. Erwachen, 
lErinnernng. Sie glaubt in der That es mit einem Wahnsinnigen zu 
Ithun zu haben. Sie erkennt die Person, aber in ihrem Traume er- 
schien ihr dieselbe Person als eine andere. Dieser Satz ist im Aus- 
druck nicht klar, er ist es aber dem Sinne nach. Der Leser ma^ sich 
nur seiner Träume erinnern. Zuweilen ist sein eignes Haus nicht seiu 
Haus, und zuweilen ist ein fremdes Haue sein eigenes. 

XI. 

Wie viel Belehrung ergeben nicht diese Experimente! Zunächst 

die, dasa man nicht alle Somnambulen über einen Leisten schlagen darf. 

[ Man giebt ihnen denselben Vorwurf, beziehungsweise dieselbe Mallein- 

1 wand, allein sie behandeln sie verschieden, und wählen immer andere 

I Farben. 

Und was von grösster Wichtigkeit ist, es giebt Illusionen, die sie 

annehmen, aber es giebt auch solche, die sie nicht annehmen. Wir 

haben hier zwei junge Mädchen, die sich beide weigern, verheirathet 

2U werden, und doch schenkt eine von ihnen die mütterlichste Sorgfalt 

I einer Puppe, die sie für ihr krankes Kind hält, und die andere glaubt 

eine Katze zu sein, und bemerkt keinen Unterschied zwischen ihrem 

[ engen Stübchen, dass ihr Bett beinahe ausfüllt, und des Professors 

I grossem Zimmer mit Büchern, Papieren und Statuetten. Bin ich nicht 

berechtigt, weiter zu schliessen, dass ein Somnambule, der einwilligt, 

t'die Flöte zu spielen, deshalb noch nicht mit dem Dolche wird spielen 

ren? 

Man könnte, wie Herr Liegeoia es gethan, einwerfen, dass man 
' bei ihnen eine Personali täts Verwandlung hätte vornehmen sollen, sie 
glauben lassen, dass sie irgend eine verheirathete Person ihrer Bekannt- 
schaft seien. Es ist unmöglich, a priori zu versichern, dass dies Mittel, wie 
manches andere nicht gelungen wäre; aber ich zweifle sehr daran, 
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und zwar aus folgenden ßriintien: Man geht alle Abende in smHV 
Zimmer, zieht sich aus, und legt sich ins Bett. Ich sage der Versueha- I 
peraon; „Hier iat Ihr Zimmt'r; legen Sie sich zu Bett!" Sie glaubt I 
sich in ihrem Zimmer, und legt sich nieder. Aus welchem Grunde 1 
sollte sie dies nicht tliun? Ich sage einem jingt-n Mädchen: „Dies iat | 
Ihr Kind, es ist krank, pflegen Sie es!" Sie ihut es ohne Besinnen. 
Hat sie nicht hundert Mal „Mutter'" gespielt? 

Demaclbeu unschuldigen und keuschen jungen Mädchen stelle 
ich mich aU Gatten vor. Xun wird aich ihre Einbildungskraft wider- 
setzen, weil die Illusion keinen Anknüpfungspunkt in der Wirklichkeit 1 
findet. Gewiss wird ein anderes jutiges Mädchen die Illusion erfassen, 
wenn sie sich in ihrem normalen Zustande öfters mit Heiratsgedanken 
beschäftigt und sich schon in das Verhältnias einer Ehefrau hinein- j 
gedacht hat. Der Unterschied ist klar. 

HerrLiegeois sagt folgendes in seinem Buche: La Suggestit 
et le Somnambuliame*) indem er sich auf diese Experimente bezieht; 
„Ich will nur feststellen, dass ich mehrfach bei Herrn Li^beault, 
einige durchaus anständige junge Mädchen in Gegenwart ihrer Mutter, 
eijier Verwandten, einer Freundin überzeugte, dass sie verheiraihet 1 
seien, und ich der Gatte, und dass sie diese Suggestion vollständig 1 
aimahmen. Die eine erfasste ihre Rolle so gut, dass sie hei dem Er- ' 
wachen ausrief: „Wie froh bin ich! Ich habe mir schon so lange ge- 
wünscht, zu heirathen!" Dann, sich zu mir wendend, fügte sie hinzu: 
„Morgen werden wir spät aufstehen, nicht wahr? Ich bleibe morgens 
so gern lange im Bette!" 

Darüber stimmt nun HerrLiegeois eine Siegeshymne an. Nun 
ist an mir die Reihe, Fragen zu stellen: AVeisa dies junge Mädclien, 
das sich vornimmt, spät aufzustehen, was das Heirathen bedeutet, und | 
würde sie die Illusion bis zu Ende durchgeführt haben? Hat sie die» J 
Alles nicht ausgeaproehen, wie bei hundert Gesellschaftsapielen, wo die ] 
anscheinend zweideutigsten Worte in dem Mundo derjenigen, die . 
äussern, ganz harmlos sind? HeiT Liegeois hat das Wort aufstehen \ 
unterstrichen, weil er darin einen Schatz von Nebengedanken zu sehen J 
glaubte. Ich rinde dagegen gar nichts darin. Ich kenne unzählige j 
Frauen, die vor ihrer Hochzeit wussten, dass sie ihr Zimmer mit ihrem ■l 
Gatten Iheilen würden, aber nichts, was darüber hinausgeht. Eine vonj 
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ihnen bildetet sich ein, ihr Hauptrecht als Gattin würde darin bestehen, 
ihrem Manne Du zu sagen. 

Und dann — den bec^uemen, aber nicht begründeten Einwendungen 
zum Trotze, die meine Gegner gegen meine Experimente erheben, z. B., 
dass ich es anders hätte anfangen sollen, dass ich nicht genug auf der 
DurchführuDg bestanden hätte, bleibt es nicht minder bekannt, dass 
nicht alle Versuchspersonen gleich folgsam sind. In solchen Dingen 
kann man weder aus dem Erfolge noch aus dem Misserfolge allgemeine 
Regeln ableiten. Es giebt zu viele unbekannte Momente, Welche eine 
positive Erklärung schwer, zweifelhaft, wenn nicht unmöglich machen. 
Mag Herr Li6geois sagen, was er will: indem man bei den Hypnotisirten 
die Erinnerungen belebt, hat man Aussicht, die Gedanken zu erfahren, 
welche sie während ihres hypnotischen Zustandes beschäftigen. Alle 
Vermuthungen,die auf ihren Thaten, ihren Worten oder ihrer Physiognomie 
fussen, bleiben reine Phantasieen. Man muss obendrein nicht vergessen, 
dass aus dem Munde verschiedener Personen dieselben Worte und Sätze 
einen ganz verschiedenen Sinn haben. 

Diese Seite der Controverse lässt sich in folgendes Zwiegespräch 
zusammenfassen: „Wollen Sie mir erlauben, Ihr Hausmädchen zu 
hypnotisiren", fragte mich einst ein berühmter Gegner, übrigens unfähig 
diese Erlaubnis zu missbrauchen, „und ich mache mich anheischig, dass 
sie mir verschiedene Gunstbezeugungen nicht verweigert?" — „Ich gebe 
ein solches Experiment nicht zu", antwortete ich, „denn, wie dasselbe 
auch ausfallen mag, es wird weder in Ihren noch in meinen Augen 
etwas beweisen. Wenn Sie keinen Erfolg erreichten, was schlössen Sie 
daraus? — Dass sie nicht genügend suggestibel ist. — Da wären wir 
auf dem rechten Punkte. Und wenn Sie Erfolg hätten, so würde ich 
daraus schliessen, dass das Mädchen nicht so tugendhaft ist, als ich sie 
halte. Hier aber würde ihre Verführung in meinen Augen nicht den 
Charäcter eines an ihr begangenen Verbrechens behalten." 

Das Problem ist also unlösbar. Folgende Geschichte ist mir durch 
Herrn Li^beault erzählt worden. Dieser — oder Herr Bern heim 
oder auch beide — hypnotisirten einen Handwerker, und trug ihm auf, 
zwei kleine Gypsfiguren zu entwenden, die auf dem Kamine eines 
Hauses ständen, in dem er arbeite. Er that es. Man hatte die Sache 
aber aus den Augen verloren, weil die Suggestion nicht gleich gewirkt 
hatte. Dieser Handwerker wurde zwei oder drei Monate später ver- 
urtheilt, weil er ein Paar Beinkleider aus einem Confectionsgeschäft 
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entwendet hatte. Bei dieser Gelegenheit eriimerte man sich erst der 1 
früheren Geschichte, 

Nach meinem Dafürhalten, hatte dieser Handwerker an sich niir 
einen mäasigen Respekt vor dem Besitze Anderer, und wie viele giebt es j 
nicht seines Schlages? Und jener Andere, den wir den Tabak seiner ] 
Kameraden mit Vergnügen stibitzen sahen. Da hätte es nicht i 
Hypnotisirens bedurft, um ihn au dem Diebstahle der IStatuetten zu 
verleiten. Andererseits kann allerdings dies Experiment, — das übrigens | 
gar nicht» beweist, — zu einer Argumentation in ihrem Sinne solchen ' 
Leuten Anlass geben, die es für angemessen halten werden, zu t 
haupten, dass die erste Suggestion dem Manne den Geschmack am j 
Diebstahl beigebracht hat. 

Ich fasse diesen Theil meiner Studien in ein Wort zusammen: 
Aus meinen Versuchen und dcrea kritischen Beleuchtung geht hervor, 
dass die widersprechenden Experimente meiner Gegner nichts beweisen. 
Zunächst beschränke ich mich auf diese rein negative Schiusafolgerung. 

XII. 

Aber die Frage ist noch von anderer Seite aufzufassen, als durch I 
das Experiment, nämlich durch die Beobachtung und durch eingehende J 
kritische Analyse der Eigenhandluiigen der Hypnotisirten. 

Ich habe vorher behauptet, dass der Grad der Moralität, den dia 
Versuchsperson durch ihre Träume zu erkennen giebt, geeignet ist, den 1 
äussersten Grad dessen anzugeben, was man von ihr durch Hypnotis- 
mus erreichen kann. Nach meinem Dafürhalten ist der Hypnotismus, 
soweit es sich um Begehung schwerer wiegender Acte handelt, von geringerer 
Bedeutung, als die Verführung durch Worte, schlechtes Beispiel, 
Geld oder aufgestachelte Leidenschaften. Alle wirklich Wissenschaft- , 
liehen Experimente haben die Analogie physiologischer und suggerirter 
Träume zu Tage gefiirdert, und heute ist dies, man kann es 
wohl schon aussprechen, die Lehre der Zukunft. Also, wenn eine 
Versuchsperson ohne Mühe zugiebt, dass sie von Zucker oder Glas sei, 
sich durch Regen schmelzen, und durch ungeschickte Spaziergänger ' 
in Scherben brechen fühlt, wenn sich diese Versuchsperson zu ent- 
zünden meint, weil sie sich für ein Feuerzeug hält, oder sich fahren 
lässt, weil sie sich einbildet, eine Schubkarre zu sein, wenn diese Ver- 
suchsperson, sage ich, sich weigert, ein Portemonaie zu stehlen, einen 
Kuss zu geben, oder auf ein intimes Tete-a-tcte einzugehen, so drängt 
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, sich die Schlussfolgerung auf: der Hypnotisirte besitzt nicht so wenig 
Iclibewusstsein, wie Einige es glauben. Trotz aller Folgsamkeit gicbt es 
Dinge, die er um keinen Preis thun wird. Wenn eine auf Analogieen 
basirende Deduction jemals Berechtigung hat, so hat sie es in dem 
Falle, wo sie folgert, dass derjenige, der keine Ohrfeige geben will, 
auch keinen Messerstich versetzt, und dass diejenige, die einen Kuss 
verweigert, auch ernstlichere Versuchungen energisch zurückweisen wird. 

Betrachten wir nun, was diese Beobachtung ergiebt. Ich hoffe 
durch Thatsachen beweisen zu können, dass der Hypnotisirte einen 
genügenden Theil von Intelligenz, Vernunft und Willensfreiheit be- 
wahrt, um sich gegen die Zumuthung solcher Handlungen zu ver- 
theidigen, die sein Gewissen und seine Gesittung misbilligen. 

Wie ich schon geäussert habe, theilte ich lange Zeit den allgemein 
verbreiteten Glauben von der völHgen Dienstbarkeit des Hypnotisirten 
dem Hypnotibcur gegenüber. Als mir Autoritäten auf Grund von 
Thatsachen hin versicherten, dass er „in den Händen des Experimen- 
th enden, sowohl moraHsch als auch physisch, zum blossen Automaten 
würde, dass jeder freie Wille bei ihm verschwände, dass ein fremder 
Wille den eigenen zum Hause herausgejagt hätte'', verliess ich mich 
auf deren Wort. 

Bis 1886 kannte ich den Hypnotismus nur aus Büchern oder 
Theatervorstellungen. Der Anblick der Hypnotisirten schien mir wirkUch. 
den Beweis der Vernichtung ihrer eigenen Persönlichkeit zu geben. 
Sie schnitten dem Publikum Gesichter, ritten auf Stühlen, schwammen 
auf den Dielen, froren oder schwitzten nach Belieben desjenigen, der 
es befahl, assen rohe Kartoffeln für Kuchen, und tranken Leberthran 
für Champagner. Offiziere tränkten Säughnge aus Lumpen zusammen- 
gestellt und junge Mädchen zogen auf Wache. 

Aber als ich mich an die Praxis machte, bemächtigten sich der 
Zweifel und das Bedürfniss zu prüfen meines Geistes. In meinen An- 
fängen übersah ich gewiss, ohne es zu verstehen, einige recht bedeut- 
same Thatsachen, die ich jedoch in gewissenhafter Genauigkeit notirte. 
Nach und nach aber zogen sie meine Aufmerksamkeit gewaltsam auf 
sich, und zerstreuten endlich den Nebel von Verurtheilen, der sie bis- 
her meinem Blicke verborgen hatte. So kam ich zu dem Schluss, dass 
die Hypnotisirten ihren Willen nicht ganz aufgeben, dass sie den Haupt- 
theil desselben bewahren, denjenigen nämlich, der in der gewohnten 
Lebensführung und dem Respekt vor den ihnen eingeprägten moralischen 
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Grundsätzen begründet liegt. Dies ist die These, die ich jetzt^^^^ 
theidigeo und mit Tliataachen belegen will. 

xm. 

Ich kehrte von meinem Besuche in der Salpßtrii;re zurück. Um 
meine Ansichten über das Erinnerungsvermögen aus hypnotischen Träumen 
zu berichtigen, beeilte ich mich eine Versuchsperson zu erlangen, und, 
dem Dogma gemäss, suchte ich eine hysterische. Meine t'reude war 
gross, aia mir mein College, Dr. Maaiua, Director der medizinischen 
Klinik an der Universität zu Lüttieh, das Eintreffen einer Patientin, 
die für meine Zwecke geeignet war, ankündigte. 

Diese Patientin war ein junges Mädchen, einige zwanzig Jahre 
alt, seit zehn Monaten vergeblich wegen Aphonie behandelt. 

Herrn Masius und mir war es gelungen, sie in Lethargie verfallen 
zu lassen, — so benannten wir es noch in frischer Erinnerung der 
Terminologie aus der Salpetriere. Durch Reiben des Vertex Hessen 
■wir sie alsdann in Somnambulismus verfallen, wie wir es damals 
bezeichneten. *) 

Ich werde mich während meines ganzen Lebens der tiefen 
Bewegung erinnern, die ich bei dem Gedanken empfand, eine 
Somnambule für mich zu besitzen. Wir suggcrirten ihr Hallucinatiouen: 
theatralische Vorstellung, schöne Damen und kostbare Toiletten, Herren 
im schwarzen Frack, viel Blumen, Rosen, Reseda, Mohnblumen, blaue 
Blümchen — sie seibat spann das Thema aus, das wir ilu' vorgeschrieben 
hatten — sie pflückt eine Rose, reicht sie dem Collegen, der ihr Reseda 
I dafür giebt. Sie sieht auch Vögel unter den Blumen. Sie wünscht 
sich einen Stieglitz, der sich sogleich auf ihre Hand setzt, und den 
sie erfaast, in ihr Taschentuch Tiüllt und in einen Käfig zu setzeu 
gedenkt. Wir lassen sie ein Orchester hören. „Sie spielen einen 
Walzer", bemerkt sie. Wir fordern sie zum Tanze auf; sie achlägt 
ihn ausi Von selbst fügt sie hinzu; „Die Musik hört auf und die 
Lichter erlöschen." Wir versuchen, sie ihr ^vieder anzuzünden; sie 
nimmt die Suggestion nicht an — die wahrscheinlich mit ihrer 
Erfahi'ung in zu grossem Widerspruche steht. Die Geaollschaft verliert 
sich; sie bleibt allein. Wie sehlagen ihr vor, sie im Wagen nach 
Hause zu begleiten. Sie erwidert abschlägig aber höflich: „sie ziehe 

*) Es gefiel ilir nicht in Cutalepste an verfatlen, und liiidiircli enstand bei 
mir der erste Zweifel Aber die UerBlmten drei Zustände. 
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vor, zu Fuss nach Haus zu gehen." Wir bieten uns an, sie bis zu 
ihrer Wohnung zu begleiten; sie setzt uns beunruhigt entgegen: 
„sie erwarte ihre Herrin." Und aus freiem Antriebe sucht sie 
dieselbe, lindet sie endUch — erkennt sie an ihrer Kleidung — 
grüsst uns, und will sich zu ihr gesellen. 

Hier halte ich in der Erzählung inne. Ich habe sie mit einer gewissen 
Selbsgefälligkeit mitgetheilt. Sie enthält drei treffende Einzelheiten: 
das ausgezeichnete Mädchen wollte sich nicht Unbekannten anvertrauen; 
sie will weder mit ihnen tanzen, noch sich von ihnen zu Wagen oder 
zu Fuss heimgeleiten lassen. Sie ist anständig und hält darauf, sich 
ihren Ruf fleckenlos zu bewahren. Dies geht aus der Erzählung klar 
hervor. 

Dies ist das erste Beispiel des Charaktereinflusses auf suggerirte 
Phänomene. 

Als wir sie das zweite Mal sahen, wollte sie uns nicht den 
Namen der Dame nennen, bei der sie im Dienste stand; sie wiederholte 
stets: „Was geht Sie das an? Sie kennen sie doch nicht!" 

Als wir sie das dritte imd letzte Mal hypnotisirten, führten wir 
sie in eine Kirche mit einem blumengeschmückten Altar. Wir wollten 
ihr eine Blume davon reichen; sie wehrt sie mit Entrüstung ab: 
„Was wir denn dächten?! Eine Blume, die der heiligen Jungfrau 
angehöre!" Mein College bietet ihr sein Bild an; sie dankt wieder: 
„Was man von ihr sagen würde!** 

Es lag auf der Hand, dass wir es mit einem Mädchen zu thun 
hatten, welches nicht nur tugendhaft, sondern auch vorsichtig und 
fromm war, und die man nicht leicht zu einer Handlung hätte bewegen 
dürfen, welche auch nur von Weitem einer Profanation oder einem 
Leichtsinn ähnlich sah. 

Nachdem ich dies junge Dienstmädchen aus Gründen aufgeben 
musste, die die Wissenschaft nicht interessiren, versuchte ich eine 
hysterische Kranke zu hypnotisiren, die trotz ihrer sonstigen Grefällig- 
keit und Bereitwilligkeit sich vollständig widerspänstig zeigte. 

Ich bemerke, dass ich damals noch Novize war. 

Ich war auf dem Punkte, den Hypnotismus aufzugeben, als ich 
mich dem Landmädchen zuwandte, das in meinem Dienste stand, und 
das ich in der Folge meiner Studien mit dem Buchstaben H. . . . bezeichnet 
habe. Ich Hess sie durch meinen Blick sofort in Somnambulismus 
verfallen. Ich bedurfte dazu nicht mehr als sieben Minuten. Meine 
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Absiclit bestand darin, sie zu den Experimenten über das Erinnerungs- | 
vemiögen zubenntzcn, Experimente, die nach meiner Idee den Seliliissel 
zu anderen ['hänomenen liefern sollten. Nachdem ich mich nun einer 
Versuchsperson versichert hatte, die stets zu meiner Verfügung stand, 
aber in der Befürchtung, sie aus Unerfahren heit nhne meine Absiebt 
im Siime meiner Theorien zu dressiren, hielt ich ea für angemessen, 
meine Uebungen nur an aolchen Somnambulen anzustellen, die bereits 
von Anderen hypnotisirt worden waren, 

XIV. 

Ein Herr Ch aus Lüttich stand gerade in Beziehungen zu 

einigen früheren Versuchpersonen von Donato, welche ich in meinen 
Artikeln in der Revue philosoplilque *) mit den Buchstaben A. B. und 
C bezeichnete. B. war ein Knabe zwischen 13 und 14 Jahren, unter- 
setzt, robust, intelligent, und aicherlich das vorzüglichste Versuchs- 
object, dass man auf Bezug von Suggestibilität, Lebhaftigkeit der Auf- 
fassung, von Lebenswahrbeit, mit der er seine Rollen spielte und von 
Lebhaftigkeit seiner Gesten nur wünschen konnte. 

Eines Abends ging ich also zu HeiTn Ch , und leitete meine 

ersten systematischen Experiment« über die Wiederauffrischung der 
hypnotischen Erinnerungen ein. An jenem Abend erlebte ich oinca 
meiner ernstesten Abenteuer mit B, 

Im Experiraeutiren mit A. hatte ich eben Herrn Ch. . . . gezeigt,, 
unter welchen Bedingungen Vergessen einträte, und ich wollte ihm 
durch ein gleiches Experiment mit B. sehen lassen, unter welchen Be- 
dingungen die Erinnerung hergestellt würde. Mein Gedanke war — 
und in der Salpetricre selbst waren meine darauf bezüglichen Experi- 

*) "Wie ich oben erwäinte, sind es ilrei Artikel: 1. La memoire uhez lea 
hypnotiafis, Moi 1886. 2. De Tinflaence de r^ducation et de i'imitntion 
dans le aomDsnibiiliame proTOque, aolit, 1886; 3. De la liretendue veille 
aomnambnlique, fevrier et mars 1887. Diese letzte Studie war lBQ(i;e Tor ihrem 
Erscheinen redigirt. Ich erklärte dies in einer Bemerkung, Seite 119: ^Tch begann 
die Redaktion des gegeuwäitigen Artikels am 2. April. Ich legte die letzte Hand 
daran Anfang Mai, aJs schmerzliche Verhältnisse meine Arbeit nnterbrachen. Erst 
kürzlich sah ich ihn wieder durch vor dem Drucke. Ich iegte darin thatsäch- 
lich die Früchte meiner sonatigan Betrathtnngen nieder. Ich richtete ea so ein, 
dass der Leser leicht die letzt*reu von tUeaen imlerscheiden knun, welche .je nach 
meinen Experimenten folgten. Diese Betrachtnngen beziehen sich fast alle anf den 
Widerstand der Verauchaperaonen gegen gewisse Suggestionen. 
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mcnto glänzend gelungen — dass die Erinnerung wieder erwache, wenn 
der hervorgerufene Traum mitten in meiner Handlung unterbrochen 
wird, und zwar so, dass die zuletzt im Schlafe begangene Handlung, 
gleichzeitig die erste beim Erwachen ist. Ich veränderte also, im 
dramatischen Sinne, für B., was ich mit A. unternommen hatte. Er 
sollte auch Hunger fühlen, wie A; aber statt zu betteln, und mit einem 
Portemonaie in der Hand zu erwachen, sollte er eine Uhr stehlen, sich 
flüchten, durch einen Polizisten festgenommen werden, mit dem er in 
ein Handgemenge geriethe; und ich wollte ihn während des Kampfes 
wecken. Dies war der Verlauf einer Scene nach damaligen Notizen, 
als ich darin noch nichts weiter erblickte als ein mislungenes Experiment. 
Es handelte sich vorher darum, B. die Begehung des Diebstahls 
zu suggeriren. Ich versuchte ihm glaubhaft zu machen, dass er kleine 
Diebe als Kameraden besässe. Er widersprach mit wachsender 
Energie. (Also eine Suggestion in Betreff Anderer, die die Versuchsperson 
in der Suggestion so wenig gelten lässt, als im normalen Zustande.) 
Ich rodete ihm ein, dass einige seiner Schulgefährten Spitzbuben seien. 
Er erkannte wirklich an, dass einige Hefte und Federhalter stählen; 
aber er miede sie, suche sie gar noch viel weniger. Ich theilte Herrn 
Ch. . . mit, dass seine Versuchsperson absolut nicht verdorben sei. 
(Und ich hegte damals noch keinen Zweifel über die angebliche Dienst- 
barkeit der Hypnotisirten gegen Suggestionen des Hypnotiseurs!) Als 
er darauf bestand, glaubte ich, es werde mir gelingen, in B. einen 
Mitschuldigen zu gewinnen. „Mein kleiner Freund, sagte ich ihm, ich 
bin ein Dieb.** „Sie! ein Dieb!" rief er aus. In demselben Augen- 
blick veränderte sich sein Gesicht und zeigt einen unüberwindlichen 
Abscheu; er zieht sich zurück; ich will mich ihm nähern. Plötzlich 
stösst er einen lauten Schrei aus, öffnet die Thür und stürzt die Treppe 
hinunter. Die Scene spielte im zweiten Stock. Herr Ch. . . und sein 
kleiner Gefährte verfolgen ihn. Er dringt in einen Raum des Entresol 
ein und verkriecht sich zwischen einem Möbel und der Wand, das 
Gesicht auf den Boden. Herr Ch. . . versucht vergeblich, ihn zu wecken. 
Dagegen konnte ich selbst, der die Macht hierzu bcsass, es nicht wagen, aus 
Furcht vor einem Unglücke. Endlich wage ich es, hinunter zu gehen, 
und von Weitem mit ihm zu sprechen. Ich wandte mich nun an die 
psychologischen Begriffe, die ich ihm gegeben (nach der Natur der 
hypnotischen Illusionen, die Träume sind): Mein kleiner Freund, Du 
weisst, dass Du träumst; ich habe Dich glauben machen, dass ich ein 
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Dieb sei. Du schläfst; lass mich Dich wecken." Bei diesen WÖrtäal 
tritt er ein wenig aus seiner Ecke heiTor und nähert sich mit entsetztem 
Gesichte. Dieser Ausdruck lässt ein wenig nach; aber als ich ihn fassen 
will, um ihm in das Gesicht zu hauchen, widerstellt er und entzieht sich 
mir. El- wünscht wieder hinauf zu gehen. Diesem Verlangen wider- 
streben wir nicht. Ich bat ihn, sich wecken zu lassen. „Nein, nein, 
wenn wir oben im Zimmer sind," Dort angekommen, ergreift er die 
Lampe, wie um mich recht zu beobachten, dann gestattet er meine 
Annäherung, um geweckt zu werden. 

Wie viele Commentare läÄSt diese Geschichte zu! B. wird 
hypnotisirt, und will weder die Suggestion annehmen, ein Dieb zu sein, 
noch Diebe als Sehulgefiihrten zu haben, noch mit kleinen Spitzbuben 
umzugehen. Als ich, sein Hypnotiseur, sein Herr und Meister, mich 
ihm als Dieb vorstellte, entflicht er, der Sklave, weit von mir. Ichrufe 
ihn vergeblieh zurück; und ohne die kleine pschologiscbe Lektion, die 
ich ihm gab, wurde er sich wohl nicht von mir in das Gesicht haben 
haueben lassen! Ziehen Sie sich selbst ihren Schluss daraus! Ist es 
nicht klar, diiss man bei Hypnotisirten Widerstand gegen solche 
Suggestion begegnen kann, die seinem Charakter zuwiderlaufen, und, 
um so zu sagen, seine Moralität zu vernichten versuchen. 

Noch mehr; gerade durch diesen Zug enthüllt sich der anormale 
Zustand B.'sisein Entscbluss ist imerschütterlich fest; er kümmert sich 
nicht um Uebereinkomraen und Willfährigkeit. So wie ich aus freien 
Stücken den Dieb spielte, hätte B. gewiss in einem Theaterstück mit 
.Spitzbuben rolle als Schauspieler ohne Schwierigkeit diese Rolle über- 
nommen. Warmn? Weil er gewusat hätte, dass es sich um eine Fabel 
handele. Aber in der Hypnose, wie im Traume erscheint die Fabel 
als Wirklichkeit, Darin liegt der Unterschied. Die Impulse der Instinkte 
imd Gewohnheiten bleiben in denselben allmächtig, wenn sie auch der 
regulirendeu, aufhebenden oder verzögernden Thätigkeit des Gehirns 
entzogen sind. 

Andrerseits ist er duveh die Hypnose nicht der ganzen Fähigkeit 
beraubt, die Realität zu kontroliren, oder mit ihr im Zusammenhange 
zu bleiben, und darin unterscheiden sich Hypnotisirte und Schlafende 
von Wahnsinnigen. 

B. vermag eine Anrede zu verstehen; er hat mein Gesicht hei 
dem Schein der Lampe geprüft. Man kann bald mit Bestimmtheit 
annehmen, dass er selbst darauf gekommen wäre, das Opfer eines 




J. Delboeuf. Die verbrecherischen Suggestionen. 237 

schweren Traumes zu sein, und dass ich das nicht sei, was ich ihm 
hatte glauben lassen wollen. 

Mithin ist die Behauptung des Herrn Liebeault, dem die Herren 
Beaunis und Licgeois sich anschliessen, „der Hypnotisirte gehorche 
nach dem Gesetze des fallenden Steines" nicht richtig.*) Herr Beaunis 
führt allerdings **) einige Fälle von Widerstandsleistung an, aber er 
schreibt sie der mangelhaften Technik des Hypnotiseurs zu. 

XV. 

Ungeachtet dieser und mancher andrer Thatsachen, die hier zu 
wiederholen unnöthig ist, habe ich während der ganzen Zeit, in 
welche die in den vorerwähnten Aufsätzen berichteten Versuche fallen, 
mir nicht erlaubt, die unbedingte Macht des Magnetiseurs seiner 
Versuchsperson gegenüber zu bezweifeln. War J . . . , z. B. nicht 
während des Servirens bei Tische, wie weiterhin erzählt werden wird, 
nahe daran, die ihr durch meinen Collegen gegebene Suggestion aus- 
zuführen, nämlich, die Schüssel, ein Huhn mit weisser Sauce, die sie 
den Grasten reichen sollte, auf die Erde zu werfen? Hat die prüde 
M . . . ., J ... .'s Schwester nicht Herrn A. von der ganzen Gesellschaft 
geküsst? ***) 

Konnte man andrerseits aber nicht dergestalt auf die Einbildungs- 
kraft der Hypnotisirten wirken, dass man sie vollständig von der 
äusseren Welt abschloss, und sie in einer Art Traumwelt leben liess? 
Konnte man sie nicht glauben machen, dass sie Katze, Maus, Ferkel, 
Stuhl, Ofen, Schubkarren oder Feuerzeug seien, dass sie aus Glas, 
Zucker oder Marzipan beständen? Dass sie ihre Beine, Arme, ihren 
Kopf verloren, dass sie ihren Körper einem Anderen hergegeben hätten, 
ohne sich schlecht dabei zu fühlen? Hatte ich J . . . . nicht suggeriren 
können, dass sie verheirathet sei, ein Kind besitze (eine Puppe), und 
dass dies Kind krank sei? War sie darüber nicht betrübt gewesen^ 



*) Solche Beobachtungen mit gleichen Folgerungen sind schon gemacht worden. 
Siehe Pitres, Les suggestions hypnotiques, S. 55, „wenn man gewissen 
hypnotisirten Versuchspersonen befiehlt . ; . Handlungen zu vollziehen, die ihr Gewissen 
empören, so erklären sie rund heraus, solchen Befehlen nicht gehorchen zu wollen 



U> am WJ » « • • . 



**) Kecherches exp6rimentales etc., (1886), p. 77. — Le somnam- 
bulisme provoqu6, (1887), p. 184. 

***) S. Kevue philosophique, fövrier 1887, p. 121 — 123; cf. auch ähnliche 
Thatsachen, acut 1886, p. 169, mars 1887 pp. 271, 277 etc. 
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und hattu sie es mckt gepflegt, um es gesund werden zu lassen? *) 1 
Bedurfte es noch mehr, um sii^h der Ansicht des Begriindera der! 
Naneyachule aiizusch Hessen und darin zn verliaiTeny En bedurfte | 
also mächtigerer StOsso, um bei mir jouc Dogmen zu crscliüttcrn. 

Indessen mit den weiter fortscli reiten den Versuehen machte sich I 
bei mir der Zweifel immer mehr nacli der entgegengesetzten Richtung l 
hin geltend. In meinen Untersuchungen übiir die Natur dea sümnambulcii 1 
Wachens war ich — auf Grund von Eingeständnissen — zu der I 
Ueberzeugung gekommen, ilass die Versuchsperson, wenigstens bei I 
einigen Himdlungen, den Zwang eraptinde, und dass sie weit, sehr I 
weit von der Ueberzeugung entfernt sei, frei zu bandeln, wie es unter 1 
Anderen die Herren Lii^geois und Beaunis behauptet haben. Ich I 
wies sogar nach, wie die Beobachtnngen des Herrn Beaunis meine J 
Ansichten Itejitätigten (Mai 1887. S. 549). Und bei der Oolegenheit 1 
des Briefwechsels mit diesem OeJehrtcn recapitulirte ich in meinem 
Ueiste alle die Thatsachen, deren Augenzeuge ich gewesen. Dabei 
bemerkte ich, dass ich nicht immer die richtigen Schi usai'ol gerungen 
daraus gezogen hatte, zu welchen sie Veranla'ssung gaben. 

Am ül, März 1886 (Siehe meinen Aufsatz vom Februar 1887. 
S. 121.) hatte ich M. , . verschiedene Befehle gegeben, unter anderen | 
den, einen anwesenden, jungen Mann, Herrn A . . . zu küssen, M. . 
führte pünktlich den ersten Theil des Programms aus, aber beim letzten ] 
angekommen, begann sie zn zögern, näherte, zog sich zurück, erröthete I 
heftig, verbarg das Gesicht in ihren Händen, dann, sieh gegen mich \ 
wendend, sagte sie halblaut zu mir, wenn möglich noch mehr errütbend: 
„Herr Professor, ich möchte wobl, aber ich traue mich nicht!" j,In | 
diesem Moment," fügte ich hinzu, „war M. . . sicher wieder wach." 
Sie hatte das volle Bewuaatsein der äusseren Wirklichkeit. Sie erinnerte 1 
sich von mir einen Befehl erhalten zu haben, den sie in ihrer Scham- 
bai'tigkeit für unausführbar hielt, und sie wollte sich bei mir entachid- 
digen, daaa sie ihm nicht gehorche. In welchem Moment war sie be- 
stimmt erwacht? Ich weiss ea uicht. Ich erinnere den Leser daran, 
dass ich wiederholt die Schwierigkeit andeutete, bei M. , . das Wachen 
vom Schlafe zu unterscheiden. Wenn ich also in diesem Verlaufe sage, ; 
dass sie bestimmt wach war, so liegt im Grunde nur eine Vermuthung 
memerseits vor, die der Annahme entsprang, dass sie blind gehorcht 
hätte, wäre sie hypnotisirt gewesen. 

*) Ibid. Mai 1886, p. 4(J5. 
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Aber war dem wirklich so? Wenn sie wirklich wach gewesen 
wäre, hätte nicht der Widerstand gegen den erhaltenen Befehl schon 
bei Beginn der Suggestion eintreten müssen, und war es vielleicht nicht 
gerade der geistige Widerstand, der sie geweckt hatte? Jedenfalls ist 
der Befehl nicht ausgefülirt worden. Es ist wahr, dass er einige Tage 
später ausgeführt wurde (Siehe S. 123); aber ich habe das Gefühl des 
empfundenen Zwanges erwähnt, der ihren Gehorsam begleitete, und die 
Pein, die sie über ihren Gehorsam empfand. Ich werde noch einmal 
auf diesen Punkt zurückkommen. 

Einige Zeit später, im Mai oder Juni, als ich einem Freunde die 
absolute Macht zeigen wollte, die ich über meine Versuchsperson zu 
besitzen glaubte, sagte ich zur hypnotisirten M. . ., sie solle mich küssen. 
Zu meiner grossen Ueberraschung beharrte sie über eine Viertelstunde 
eigensinnig auf ihrer energischen Weigerung, und führte es endlich in 
übler Laune aus. Ich bemerke hier nochmals, dass sie im wachen Zu- 
stande keinen Augenblick gezögert hätte, mir zu gehorchen. 

Ein junges Mädchen, das ich mit dem Buchstaben G. bezeichne, 
eine sehr interessante Versuchsperson, deren Geschichte ich erzählt 
habe,*) die erste und einzige, bei der ich die Zustände von Bewustseins- 
spaltungen (6tats dimidi6s) hervorbringen konnte, tanzte mit einer Glieder- 
puppe, — sie tanzte leidenschaftlich gern. Als sie recht im Schwünge 
ist, suggerire ich, dass ihr Kavalier sie küsst. Sie ertheilt der Glieder- 
puppe eine so heftige Ohrfeige, dass dieselbe bis in die äusserste Ecke 
des Saales fliegt, „Ich bin keine Dirne, und ich lasse mich nicht 
küssen. Das wird Sie lehren, zu sehen, mit wem Sie es zu thun 
haben!" 

Zur selben Zeit wollte einer meiner Freunde, der von einem 
Nervenleiden befallen war, sich mittels Hypnotismus behandeln lassen. 
Ich zweifelte daran, dass er zu hypnotisiren sei, und zwar rücksichtlich 
seines Skepticismus allen Heilmitteln und allen Kuren gegenüber, den 
Hypnotismus mit eingeschlossen. In der That erklärte ihn Dr. Liebeaul t, 
anöden er sich gewandt hatte, für refractär. Um auf ihn vorher ein- 
zuwirken, hatte ich ihm bei J. . . suggestive Catalepsie, Contractur, 
Anaesthesie u. s. w. gezeigt. Als mein Freund zum Zeichen seines 
Mistrauens, wenn nicht seines Unglaubens, den Kopf schüttelte, befahl 
ich H. . ., ihre Taille aufzuknöpfen, um ihm so einen Beweis ihres ab- 

*) Le magnötisme animal a propos d'une visite ü Töcole de Nancy, 
p. 34. 
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soluten Gehorsams zu geben. Ich Iiätte natürlich nicht zugelassen, I 
dass sie meinen Befehl ausführte. Allein ich brauchte sie nicht daran 
zu bindern. J. . . setzte mir eine so kurze, katefforiacbe Weigerung 
entgegen, dass ich ganz betroffen wurde. Es gab also docli Dinge, 
zu denen ich sie nicht bringen konnte! 

Ein ander Mal, es war im Oktober 1887, führte uns der Magnßtiseur 
Leon in eine Privatsitzung, zu welcher einige Acrzte, darunter mein 
College Herr Nuel geladen waren, eine seiner besten Versuchs}: er sonen 
vor, einen ganz jungen Mann, dem er eine Lection im Fechten durch ein 
junges Ladenfräulein ertheilen liess, deren Vater Fechtmeister ist, Icli 
werde sie mit D. bezeichnen. Beide waren hypnotisirt, Sie war mit 
Feuer bei der Sache; er nahm den Unterricht mir widerwillig. Er protestirte 
iinauihörlich. „leh finde gar keinen Gefallen an Waffen, sagte er, die 
langweilt mich." Der Lehrer fing an, ärgerlich zu werden: der Schüler 
sträubte sich, warf das Floret zur Erde und steckte die Hände in die 
Taschen. Bei diesem energischen Vorgehen, merkte Frl. D., dass sie 
mehr Sanftmuth anwenden müsse, wenn sie ihren Schüler nicht ver- 
lieren wollte; sie redete ihm zu, ormutbigte ihn; endlich liess er sich 
zum Nachgeben herbei. „Noch einen Gang, um Ihnen Freude zu machen, 
und dann ist ea genug. Ich mag nicht fechten lernen!" 

(Ports et ziin^ iVilgt.) 
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Offener Spreohsaal. 

Hocli geehrter Herr Eedactenr und Kollege! 

Dürfte ich Sie zur Riclitigstpllinig eines Missverstandnisseg zur Anftiahme 
dieser Zeilen Iq der nächsten Nummer dar Zeitschrift fiir Hypnotismus lütten. 

In Ihrem Aufsätze „die hypnot. Suggestion hei der Kepoaition und Nachhe- 
Landlnng von Knochenbrüchen und Verrenkung-en'' erwähnen Sie eines von mir 
gemitchten Versuches der Reposition einer Oherarajlusntion in Hypnose. Es scheint 
mir, Sie hahen meine Ängahen nicht richtig verstanden. Ich schrieh an cjtirter Stelle 
tlber den Fall folgendes: „D . . , 63— 5G jähriger Bauer. ! Sitzung, 2 Hypno'^en, 
n Grad, hat sich gestern eine rechtseitige Oherarmluxation zugezogen, und wird ver- 
suchsweise helrafs der Reposition den 18. Mär/ hypnotiairt, da ich kein (.ihloruforin 
zur Hund hatte. Er verffillt hei den Hypnosen .jedoch nur in einen Grad mit Kata- 
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If^deoiuie AmDmieand erwacht sofort bei den Yeranchen". Dies meine Hittheilnng. 
Sie Bcbiiebeu darüber aber: „Der Vermi^h verlief insofern resnitutto», als nur eine 
oberHadiliche Hypnose mit Katalepsie (!) eintrat nud Fat. bei denVersnchen sofort er- 
wachte. Ob (Eingier) Analgesie diieet Hnggerirt, iat nicht erwähnt, jedeufeUs 
trag die spontan auftretende Katalepsie dazu bei. die Reposition wesentlich zu er- 
schweren o<Igf direct zu verhindern. Die durch die erfolglosen, so noch erschwerten 
Bepositionsversuche verursachten Schmerzen waren flbrigens wohl geeignet, die ober- 
flächliche Hjimoge spontan schnell zu beemligen." 

Aus Ihren Worten geht hervor, daas Sie Hnnehmen, ich hatte sagen wollen, 
dass spontan Katalepsie in der Hypnose aa%etrelen sei (ein Ereigniss, das ich noch 
nie beobachten konnte). Ich halie in meinem Buche die Eintheilung der Hypnose 
in 3 Grade nach Forel angenommen, schrieb dann für den 2. Grad statt Charme 
oder Hypotaue oft „Katalepsie ohne Ämueaio", um anzudeuteu, dass Katalepsie des 
durch Suggestion erreichbare Zeichen des Grades war. Es ist also nicht gemeint, dass 
sie spontan auftrat. Ich konnte in diesem Falle snggestiv Katalepsie am nicht 
luxirten Arme erzielen, habe es aber am lasirten nicht versucht. Es erschwerte 
oder verhinderte also keine spontane Katalepsie die Repositionsversuche. Der Patient 
erwacht bei diesen einfach nach meiner Ansicht aus dem Grunde, weil er nicht tief 
genug hypnotisirt werden konnte; denn bei Patienten, die in Folge von Anfallen 
aufgeregt sind, ist tiefe Hypnose eben oft doch schwierig zu erreichen und ich muss 
diese letztere als das Beste für solche Versuche ansehen, weil mit ihr ani Leichtesten 
Analgesie zu ernengen ist. Dass ich diese letzlere aoggerirt habe. isf. selhstver- 
Btäodlieh und habe ich es deshalb nicht besonders beigeltigt. In Ihren Kranken- 
geschichten ist übrigens ja seibat ausdrücklich jeweilen beigefilgt, dass schnell tiefe 
Hypnose erreicht wurde. 

Dass die Katalepsie suggestiver N'atur ist, habe ich in einem früheren 
Auffeat/e („Einige Ert'ahrnngen mit dem Hypnotiamna" im Corresp. Bl. f. Schweizer 
Aerzte 1889) ausdrücklich betont und erlaube ich mir, Ihnen diese Stelle zu citiren; 
ich schrieb: 

„Bernheim sagt mit Recht, die Katalepsie sei suggestiver Natur. Es geht 
das am besten daraus hervor, dass Personen, die noch nie hypnotisirt worden sind, 
nie haben hypnotisiren sehen, knrzum vom Hypnotismufl nueh nichts wissen, beim 
Erheben eines Armes, wennseihst sie Amnesie beim Erwachen zeigen, den Arm wie 
ein gewöhnlich schlafender Mensch wieder herabfallen lassen. Es ist mir das Dntzend 
Male vorgekommen und das besonders in meiner spatem, als in der Anfangpraxis. 
Es ist mir jetzt auch leicht erklärlich, worin der Gmnd liegt: der angeübte 
Hypnotiseur snggerirt stets, ohne es zu wiaaen und zu wollen. Wer aber mit 
Vorsicht hypnotisiren gelernt hat. der wird solche kleine Missgriffe, welche einem 
An&nga begegnen, vermeiden und sich daher ein klareres Bild über den psychischen 
Znstand seiner Suhjecte schaffen können. Man erhebe sachte den Arm nnd halte 
denselben, wenn er in die Höhe gehobeu ist, nicht an, sondern lasse mit der 
hebenden Kraft sofort, oben angelangt, den Arm los, uud der Arm wird herunter- 
fallen, wie der erhobene Arm eines Chloroformirten henintersinkt oder, wenn er es 
nicht so leblos ihut, so legt ihn der Patient, der ja zu eigener Thätigkeit fähig ist, 
doch wieder in seine frühere Stellung Wo aber zögerndes, etappenweises Hernb- 
rilcken statthat, kann man im Zweifel sein, ob der Patient nicht die Sacbi 
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„entiäthaelte Suggestion " aufgefnast hat. Erbebt man mm aber Jen Arm Kaobte, j 
bält denselbea eine Secunde oben fest oder erhebt man den Arm schnell und giebt 
auf diese Arten dem Patienten seinen Willen zq vorstehen, so bleibt der Arm oben 
in kataleptiacher, in der vom Patienten enträtbaelten, ihm eben durch dieaea Fest- 
halten üdei schnelle Emporheben saggerinen SteUung. 

Ei ist das eine Tom uneingeüblen Hypnotisenr nnbewusät gemaclite Suggestion, 
wie deren tansendfültig vorkiimmen; es ist uns aber auch ein Fingerüeiff, wie 
vorsichtig rann beim Hjpnotisiren zu Werke gehen solle und wie leicht Alles, waa 
der Hyiinotiseur unternimmt, flir den Hypnotiairten zur Sprache werden kann. *) 
Wir haben ed eben hier nitht mit einer gehorsam formbaren Maase. nicht mit einem 
Arme ana Wachs zu tbnn, sondern mit der Seele des Mensehen und diese läast sich 
nicht einfach bilden und formen, ohne selbst arnib eigene Th&tigkeitsäus gerungen 
kundzugeben; sie nimmt wahi', zieht nach eigener Art und Weise ihre SohlüBse 
und wiedergiebt sie nach eigener Auslegung. 

Hat man aber einmal durch hewasste und aubewusst« Suggestion ein Glied 
katateptisch gemacht, so wird daaselbe auch heim vorsichtigsten Erheben steta 
wieder in Folge von Autosuggestion in Katalepsie gerathen. Es ist daher auch 
klar, dass man die Hypnose nicht sowohl an schon derselben unterworfen gewesenen 
Individuen atudiven kann; sie wird ihr ungetrübtes Bild eher bei solchen Leuten 
geben, die von ihr noch gamichta wissen oder gehört haben." 

Damit, glaube ich, sei der Irilhum aufgeklärt und verbleibe :nit den 
freund licbaten Griissen 

Ihr ganz ergebener 

Dr. Eingier. 
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.ßgamicroa ou les effets sensibles d'uiie reduction ]iro- 
portionelle des dimenaions de l'univers, Par 'J. Delhoeiif. 
Paria, Alcan, 1893. gi-. 8". 31 S. 

Der Megamicros, dessen Name uns an Voltaires Micromegas erinnert, ist ein 
Erdenwesen, das zur Haltte seiner Maas^e verkleinert auf einen Planeten entftlhrt, 
wild, der alle irdischen Maaasatäbe in der Hälfte zeigt, sonst aber ganz der Erde 
entspricht. Denkt man sich die Erde mitsamt allen ihren Einwohnern derart auf 
ihren halben Umfang reduziert, dnas die Proportionen nirgends verändert, werden, 

•) Die Worte von Alexander von Humbold im Kosmos (einleitende Betrachtrmgen) 
„getäuscht, glauben wir von der Aussenwelt zu empfangen, was wir selbst in diese 
gelegt haben" künnten auch hier angewandt werden. 
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so sollte man meinen, wäre der Unterschied gamicht zu verspüren; unser Freund 
dürfte gamicht bemerken, dass er, statt auf der Erde, sich jetzt auf dem anderen 
Gestirn, sagen wir auf dem Mars, befindet. Die Schrift beweist nun die Unhaltbar- 
keit dieser naheliegenden und nicht bloss von Swift, sondern auch von Laplace 
ausgesprochenen Vermuthung. Sie scheitert an der Thatsache, dass jedes Gewicht so 
zu sagen vier Dimensionen hat, da zur Maasse noch die Schwerkraft hinzukommt 
und diese auf dem Mars anders ist als auf der Erde: das kg. der Marsbewohner ist 
nur Vi 6 unseres kg.'s. Die Folgerung liegt nahe, dass die Dimensionen des Weltalls 
absolut sind — doch wollen wir uns damit begnügen, den Grundgedanken der geist- 
reichen und originellen kleinen Schrift herausgestellt zu haben. 

Max Dessoir. 



Die Mehrheit geistiger Persönlichkeiten in einem In- 
dividuum. Eine psychologische Studie von Dr, S. Landmaiin. 
Stuttgart, Euke, 1893. gr. 8'\ 186 S. 

Die sorgsame, aber wenig ertragreiche Untersuchimg knüpft theils an die 
bekannte Theorie des Doppelbewusstseins, theils an Meynerts Anschauungen 
vom Gehimbau an. Da eigene experimentelle Forschungen dem Verf. fehlen, 
bietet er in der Hauptsache eine Kritik von Janets „Automatisme psychologique" 
und gelangt auf diesem Wege zu dem Hauptergebniss, „dass in einem und 
demselben Individuum eine wirkliche Vielfältigkeit der geistigen Persönlichkeit nur 
in abwechselnder Weise auftreten kann und dass eine gleichgeistige Vielfältigkeit 
entweder nur durch den raschen Wechsel der die Persönlichkeit bildenden Geistes- 
thätigkeit vorgespiegelt, oder bei richtiger Auffassung der psychischen Vorgänge als 
ein Zustand erkannt wird, in welchem sich gleichzeitig mit selbstbewussten Thätigkeiten 
auch unselbstbewusste oder auch unbewusste zu erkennen geben." Da das Buch 
klar und mit gewinnender Anspruchslosigkeit geschrieben ist, wird es von den Lesern 
dieser Zeitschrift sicherlich mit Interesse aufgenommen werden. 

Max Dessoir. 



Zur Hypnose als Heilmittel, von Prof. Dr. Forel in Zürich. 
Sep.-Abdr. a. d. Münch. med. Wochenschr. No. 8, 1894. 

Bei meiner neulichen Besprechung der Brochüre des Herrn Dr. Friedrich: 
„Die Hypnose als Heilmittel" hatte ich es diesem prophezeit, dass ihm von den 
verschiedensten Seiten der gebührende Bescheid auf seine ebenso ungerechtfertigten, 
wie maasslosen Angriffe gegen den therapeutischen Hypnotismus zu Theil werden 
dürfte. Nun hat auch Altmeister Forel sich zum Wort gemeldet, der jenem schon 
vor 4 Jahren, ohne seine Versuche zu kennen, entgegengehalten, dass er seine 
„abschreckenden Ergebnisse", von denen Herr v. Ziemssen s. Z. so viel unnöthigen 
Aufhebens gemacht hatte, lediglich seiner mangelhaften, fehlerhaften Technik 
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verdimke und uuu na<:)i rubliciitioa derselbeu seiue Beliaiiptnnj glänzend 
fertigt siebt. 

Das Privatissimum. Aw nun Herr Forel Herrn Friedrith lieat, dürfw 
diesem noch lange in deu dlireu klingen. 

Die Hauptsorge des Herrn Dr. Friedrieli scheine diejenige gewesen zu 
sein, nicht etwa seine Kriinkeu zu curiren, mindern sich vor Simulation von Seiten 
derselben zu Bchlitzeu und vielleicht deälialb habe er so lange Fixationen angewendet, 
die das Nervonsyatem im höchsten Grade antreeen mnsäteu und unnötbige Katitlepaien 
und derg!. experimentell zu erzeugen sicli bemüht. Er hsbe offenbar gamicht bemerkt, 
dasB, wenn man bestSudiges Misstrauen nnd Angst Ti>r ebgebildeten Gefahren den 
Kranken gegenüber zeigt, man sie dadurch sehr ungiinstig suggestiv beeinfluast, trotz 
aller daneben gegebenen beruhigenden Suggestionen. DasB man durch Vi—' atündige 
Fixation sogar bei gesunden Menschen nervöse Anfalle herromtfen kann, gehe er 
(Forel) zu, in der Regel komme es nur bei Hysleriselien vor, aber eine sulche Misa- 
handlung des Nervensystems sei keine Hypnose. 

Dass man hysterische AnfiUle suggeriren kßune und zwar anch ohne Worte, 
durch ungeschickte Manipulationen, wäre längst bekannt, und das habe Dr, Fr. seht 
beatätigi. Aber wenn man die Suggestion verstehe, pflege man jene nicht 20 eizeogen, 
sondern zu beseitigen. 

Zur ementen Illustration berichtet Herr Forel folgenden ebenso interressanten, 
wie instmetiven Fall. Eine H.vstero-epileirtioa hatte seit 7 Jahren täglich mehrere 
schwere Anfalle und war total arbeitsunfähig. Auf einmalige Suggestion in der 
Hypnose wahrend des er.iten Anfalles in der Anstalt cessirten die Attaquen durch 
volle 2'/, Jahre völlig. Als sie dann wieder einmal über einige hysterische Beschwerden 
klagte und einen Arzt conaultirle, erklärte ihr dieser während der Behandlung, die 
Anfille würden gewiss auch wiederkommen, was daraufhin auch wirklich der Fall 
war. Nach eraenter Aufnahme in die Anstalt des Herrn Forel konnte dieser die 
Fat. nach einigen Hypnosen wieder geheilt entlassen. 

Herr Forel bemerkt mit Hecht liei diesem Bericht, dass ein (.'ommeutar dazu 
tiberllüssig erscheine. 

Am Schiusa seiner Arbeit komme Herr Friedrich zu der Charcofschen 
Ansicht, dass die Hypnose mit der Hysterie in engster Verwandschaft stehe. Da 
er nur Weiber hypuotisirt habe {im (Jimzen 20!) und daraus den Schluas ziehe, dass 
jedes Weib hysterisch sei oder wenigstens den Keim dazn in sich trage, sein Lehi'- 
mejster Charcot aber erklärt habe, dass die Hysterie bei Männern ebenso Mufig 
sei, wie bei Frauen, so mlls3e danach ja jeder Mensch hysterisch sein oder wenigstens 
den Keim dazu in sich trugen. 

Weder ihm (Forel) noch Anderen sei es femer, wie Herr Friedrich ihnen 
imputire, eingefallen zu behaupten, daas man die Chbirose suggestiv dadurch heile, 
dass man durch eine dem Gehirn eingegebene Vorstellung dem Haeinoglobingehalt 
der Zelle direet Sndem wolle. Das geschehe vielmehr auf indlrectem Wege durch 
Hegelung der Verdauung, Verbesserung des Appetits etc 

Wenn weiterhin Herr Friedrich aus seinen und Bernheim's Arbeiten 
entnommen habe, dass sie sich eiubildelen, Infectiunskrankheiteu durch die Suggestion 
zu heilen, durch sie Bacterien direvt za todteu, so gehöre wirklich eine gute Dosis 
— er wisse nicht was — dazu, um aokhen Unsinn heraus zu lesen, Sie bütteu 
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nur behauptet, dass man dabei Scblaf machend und Scbmerz lindernd wirken und so 
den Krankheitsverlauf gi'instig beeiflussen könne. 

Mit welchem Recht Friedrich die Wirkung der Suggestion auf die Menstru- 
ation negire, erhelle aus einem Falle, in welchem es ihm (Forel) bei einer seiner 
Wärterinnen, die längere Zeit an profusen häufigen Menstruationen (alle 2 Vi Wochen) 
litt, durch einige wenige Hypnosen gehmgen sei, die Menstruation mit vollem, durch 
5 Jahre beobachteten Erfolg auf alle Monate, fttr genau 3 Tage und zwar auf einen 
ein für allemal ganz bestimmten Tag imd auf die bestimmte Stunde zu fixiren. 

Auch seine (Forel's) Ansicht sei es, dass es nur Aerzten gestattet sein solle, 
zu hypnotisiren. Diese aber sollten zuvor die Suggestion lernen und verstehen — 
dass dies nicht Dr. Friedrich's Fall sei, gehe wie schon v. Schrenck detaillirt 
nachgewiesen, aus jedem seiner 20 Fälle hervor — , damit sie sich nicht durch Un- 
kenntnis und Ungeschicklichkeit Bh'issen geben, die dem ärztlichen Stande und seinem 
Verständniss für psychologische Vorgänge kaum zur Ehre gereichen. Es wäre darum 
sehr wtinschenswerth, dass die Suggestionslehre im medicinischen Unterricht ihren Platz 
erhalten würde, statt mit vornehmen Lächeln und Achselzucken behandelt zu werden. 

Herr Dr. Fr. hätte es femer für angemessen gefunden, Bernheim als „franzö- 
sischen Professor der Medicin" herunterzumachen und ihn als auf einem Standpunkt 
stehend hinzustellen, den „die deutsche Wissenschaft schon längst Überschritten habe." 
Zur Ehre Deutschlands müsse man doch sagen, dass die wahre deutsche Wissen- 
schaft sich nicht der französischen gegenüber solche Blossen zu geben pflege, wie 
dies Herr Dr. Friedrich mit seiner Arbeit gethan habe. 

Dieser habe offenbar in den letzten 4 Jahren es nicht filr nöthig gehalten, 
sich über die Fortschritte der suggestiven Therapie in der bezügl. Litteratur zu 
unterrichten und noch weniger bei denjenigen Aerzten, welche dieselbe mit Erfolg 
und ohne Spiur von nachtheiligen Nachwirkungen anwenden, Anschauungsunterricht 
zu nehmen. Hätte er dies gethan, so hätte er sich wohl gehütet, seinen Aufsatz 
das Licht der Welt erblicken zu lassen. 

Nachdem Herr Forel Herrn Friedrich, diesem seinem wenig ebenbürtigen 
Gegner, den gebührenden Bescheid gegeben, in den jeder, der von Suggestion imd 
Hypnose etwas versteht, gern einstimmen wird, wendet er sich in einem Nachwort 
einen würdigeren Gegner zu, Herrn Prof. Jolly, der auf Grund von 4 Fällen, in 
denen dieser auf hypnotische Behandhmg hysterische AnföUe auftreten sah, in den 
Chorus derer einstimmt, die Hysterie und Hypnose in enge Beziehungen stellen. Er 
weist diesem in einzelnen imd im allgemeinen nach, dass seine Recriminationen gegen 
die Hypnose nicht stichhaltig seien, und giebt der sicheren Erwartung Ausdruck, 
dass eine erneute, vorurtheilsfreie Prüfung, besonders die Anschauung bei Solchen, 
die ähnliche unangenehme Vorkommnisse bei der Hypnose sicher zu vermeiden 
wissen, ihn zu einer wohlwollenderen Beurtheilung der Suggestionstherapie führen 
dürften. Er würde sich weiterhin überzeugen können, dass weitaus die meisten 
Menschen und zwar nicht etwa nur in schwacher Stunde zu hypnotisiren seien. 

Dagegen stimme er selbst Herrn Jolly zu, wenn er den Deductionen von 
Krafft-Ebing bezüglich der Suggestionen der Kindheit bei Erwachsenen imd dergl. 
nicht beipflichte. 

J. Grossmann. (Berlin) 
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R«(lactionelIe Correspondenz. 

Herrn Or. A. in S. Seibat sehr schwere Fälle von postdiphtheritischen 
LKhmuDgeu geben ii) Bezug auf sciinelles Bedresseraent bei anggeatiyer Behaadlang 
eine aasserordeutliuh gtlnatige Pnignoae. So haben wir vor einiger Zeit in einem 
demnächst zu veröffeatUchen den, von Prof. Eulenhurg mitbeobachteten Falle von 
nahezn compluter Paralyse sämmtlicher Extremitäten (Patellarrefleie erlaaclien) bei 
einer 35jälir. Dame in knapp 4 \^''üuhen (Beginn der Behandlung 3Vi Woche nach 
beendeter seliwerer Diphtherie) vollatündige rearitntio ad integnim — aolhst die 
Patellarreflexe witren auf Suggestion wieder zariickgekehrt — erzielen kannen. 
Der Erfolg dauejt nunmehr bereits 4 Monate in vuUem Umfange an. Colleg. Gnissl 

Herrn Dr. L. in B. Alis Büchern allein lässt sich die lege artia geBbte 
Suggestion atherapie niur sehr schwer erlernen. Hoaploiren Ste lieber bei irgend 
einem renommirteu Suggeationatlierapeuten. Es wird sich, wenn sie wirklich etwas 
lernen wollen, Ihnen Jeder gern zur Verfügung stellen. Ein Torhergehendea 
tbeoretiachea Studium wenigstens der grundlegenden Litteralur ist aUerdinga un- 
erläaslich. Colleg. Grusa! 

Herrn Or, F. in L Die von nns^ herauggegehene Gutachtens amm lang wird 
demnächst den Regierungen alkr griisseren Länder unterbreitet wcrdeu. Cidleg. Gruss ! 

Die Redaction. 



Drucbfehlerberichtignng. 

lu dem Delbcn fachen Aufsiitze über „die Verbrecher! ach eii Suggestionen" 
miiss es auf Seite 187 (Märzheftl Zeile 1 von oben beissen: „Frl. E. habe nicht 
gewusst. " 
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Die verbrecherischen Suggestionen 

von 

Dr. J. Delboeuf, 

Professor an der Universität zu Ltitticli. 



(Schluss.) 

An demselben Tage gebot derselbe Magnetiseur dem jungen 
Mädchen, ihn zu küssen, in der Absicht, uns zu zeigen, wie weit 
seine Macht über dasselbe reiche. Sie hat es kein einziges Mal wirk- 
lich gethan. Dies Mädchen war nicht schön, aber der Ausdruck von 
Festigkeit und Trotz, den sie bei der Suggestion L6on*s annahm, ver- 
wandelte sie ganz und gar. L6on zog sie an sich, auf seine Wange mit 
dem Finger weisend. Sie näherte sich mehr und mehr; als sie dann 
auf einen Meter Entfernung herangekommen war, zog sie sich wieder 
mit einer wundervollen Bewegung von herbem Anstand und wilder 
Scheu zurück. Der Kampf dauerte länger als eine Viertelstunde, und 
L^on und sein ^Fluidum" kamen nicht auf ihre Rechnung. 

In einer öffentlichen Sitzung wollte dieser Magnetiseur einen eben 
von ihm hypnotisirten, jungen Mann in einen Barbier verwandeln. 
Dieser hörte nicht auf zu versichern: „Ich bin aber nicht Barbier, und 
will es auch nicht sein!*^ Er nahm zwar das Easirmesser in die Hand, 
aber in dem Augenblicke, wo er es ansetzen sollte, hielt er es auch 
prompt an, und L6on musste von seinem Vorhaben abgehen. Dies ist 
eine ganze Reihenfolge von Thatsachen, die um so bedeutungsvoller 
sind, als die gegebenen Befehle leicht auszuführen waren. 

Betrachten wir nun die ähnlichen Weigerungen : M. . . wollte 
Herrn A. nicht küssen, aber that es in einer anderen Sitzung mit dem 
Gefühle der Reue; Frl. D. wollte den Magnetiseur L. nicht küssen; 
Frl. S. wollte sich nicht von ihrem Tänzer, der Gliederpuppe, küssen 
lassen. 

Obgleich, im Allgemeinen gesagt, nichts mehr der vorsichtigen 
Beurtheilung bedarf, als das Errathen der seelischen Vorgänge in den 
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i (loch die psycliologische Analyse genügende 1 



Hypnotisirten, so liefert n 
Au liiiltsp linkte. 

Frl. D, und II. . . liegen beide den ücdaiiUcn, daas es sicli für ' 
ein anständiges, j ungesMiidehen nicht schicke, einenMann ohne geniigcndea 
Grund zu küssen. Aber Frl. D. ist selbständig, und M. , , ist ein 
Dienstmädchen, die in dieser Eigenschaft ihrem Herrn G-ehorsam schuldig 
ist. Sie widersteht das ei'Ste Mal, und sagt mir: „Ich möchte wohl, 
iibcr ich irauc mich iiii-ht." Das bedeutet doch wohl, wenn ich mich 
nicht in'e: „Ich möchte Ihnen wohl gefällig sein, aber Sie fordern etwna 
Unschickliches von mir," Ein anderes Mjd wiederhole ich den Befehl, 
indem ich sie tadle, dass sie das erste Mal nicht gehoi-cht hat. Sic 
giebt schliesslich nach; aber sie bereut ihre Dreistigkeit und weint. 
Sie weint, als ob sie entehrt sei: „AVas wird Herr A. von mir denken?" 
Auf diese Weise enthüllt, so zu sagen, die Hypuotisirte ihren Seeleu- 
zustand. Hätte ich der wachen M. . . den strengen Befehl ertheilt, Herrn A, 
zu küssen, so hätte sie mich nach dem Grunde des Befehles gefragt, 
wäre mit sich selbst zu Käthe gegangen uod hätte das Für und Wider 
erwogen. Im hypnotischen Zustande hat sie nicht über die ihr zugemuthete 
Handlung nachgedacht, hat nicht nach dem Motiv gesucht. Das erste 
Mal sprach ihre Schamhaf'tigkeit lüutcr, als ihre Dienatfertigkeit; das 
zweite Mal gewann der Gehorsam den Sieg über ihre Seliamhaftigkeit. 

Frl. D. hat ebenso wenig überlegt. Im wachen Zustande hätte 
sie wahrscheinlich keine Schwierigkeiten gemacht, Herrn Löon zu 
küssen, einen verheiratheten Mann in gesotzten Jahren, den Onkel einer 
ihrer Freundinnen, die im selbeu Laden beschäftigt war. In ihrem 
Traume erscheint ihr der Kuss als verboten, und sie geht von diesem 
Gedanken nicht ah, 

Frl. S. dagegen verstellt keinen Spasa, Ich bin überzeugt, dass 
sie sieh in der Hypnose ebenso betragen hat, wie sie es im wachen 
Zustande gelhan haben würde. Folgender Zug als Beweis dafür: Während 
icli sie behandelte, ging sie eines Mittags an Handwerkern vorüber, 
die am Eingange einer Sackgasse plaudernd standen; sie hörte einen 
derselben eine unziemliche Bemerkung über ihren Wuchs machen. 
Im Moment gab sie nicht Acht darauf, aber kaum hatte sie zwüU 
Schritte gethan, als sie umkehrte, um dem Unverschämten eine Ohrfeige 
zu vorsetzen. Dieser, sowie seine Gefährlen waren so betroffen, dass 
sie sie ruhig ihrer ^^'ege gehen liessen. Nachträglich ärgerte sie aieli 
über ihre Han(llI1ugawci^^c, aber es war zu spät. 
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Wir können also aus diesen Thatsachen die Bestätigung der 
Schlussfolgerung ziehen, die wir oben feststellten, nämlich, dass die 
Grundzüge des Charakters im Zustande der Hypnose sich zu verschärfen, 
zu verstärken pflegen. Wenn der Charakter schwach und weich ist, 
so ist es natürlich möglich, dass in der Hypnose die Schwacliheit und 
Weichheit noch mehr zu Tage tritt. 

Indessen missfiel es mir, nur Zweifel oder Verneiiuingen den 
positiven Behauptungen entgegen zu setzen. Ich hätte mich gern 
auf Experimente stützen wollen. Aber auf welches Experiment? Die 
Verhältnisse kamen mir zu Hülfe. 

XVI. 

Eine junge Dame aus sehr guter Familie — ich werde sie mit 
dem Buchstaben L. bezeichnen — sehr klug und sehr gebildet, wurde 
in ihrem sechzehnten Jahre von zunehmender Taubheit befallen. Als 
nach allen erdenklichen Möglichkeiten, sowie nach der Behandlung 
berühmtester Speciahsten ihre Taubheit sich verschlimmerte*), dachte 
sie an den Hypnotismus, schrieb an Herrn Charcot, und erhielt 
folgende Antwort: „Von allen Personen, die Sie mir nennen, kenne 
ich nur Herrn Delboeuf. Wie ich glaube, ist er nicht Arzt, und 
beschäftigt sich mit diesen Dingen nur zu wissenschaftlichen Zwecken. 
Aber vielleicht würde er Ihnen aus Gefälligkeit helfen. Was den 
Erfolg betrifft, so wage ich denselben nicht als sicher hinzustellen. 
Leider findet sich viel Uebertreibung bei Allem, was darüber gesprochen 
wird.*' 

Auf Grund dieser Empfehlung, ich möchte lieber Aufforderung 
sagen, kam sie zu mir. Ein anderes Mal werde ich den Hergang 
meiner Beobachtungen und meiner Entdeckungen mittheilen, welche 
ich dabei gemacht habe, die Ucbungen, denen ich die Kranke unter- 
warf, und die erzielten Erfolge (vom wissenschaftlichen Standpunkt ganz 
enorme). 

Unter diesen üebungen waren auch solche, durch die sie den 
Unterschied zwischen Vokalen und Consonanten machen lernen sollte. 
Ich hatte die Bemerkung gemacht, dass der Grad der Undeutliclikeit 
der Consonanten von den Vokalen abhängt, denen sie beigefügt sind. 
Dieser Grad war für sie in der Hypnose geringer als im normalen 

*) Sie hörte nur noch die Stimme ihrer Mutter, und zwar nur nocli mit 
einem Ohr auf 15 Centimeter Entfernung. 
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Znstande. Es handelte sich eines Tages dai'um, sie ga von ca unter- ■ 
scheiden zu lassen. Sie wiederholte richtig gaga, caga, gaca, aber I 
an der letzten ZiisauimeD Stellung angekommen, wollte sie diese niemals 
über die Lippen bringen. Meine Assistenten und ich glaubten, sie 
höre nicht, und nach vielem Schreien erkannten wir endlich den Grund \ 
ihrer Taubheit, iJies Mal ihrer freiwilligen Taubheit. 

Eines anderen Tages wollten wir wissen, auf welche Entfernung 
sie (las Wort guonlcr verstehen würde, — als ähnliche Uebimg. i 
Obgleicli sie getrennt, jede der Silben verstand, mochte sie dieselben j 
doch nicht in der Hypnose verbinden.*) 

Diese beiden, in ilirer Art so unverständigen Weigerungen, die 1 
wieder beweisen, das die hypnotisirte Versuchsperson empfindlicher and ' 
skrupulöser ist als im wachen Zustande, erachionen mir sehr wunderbar- 
Im wachen Zustande weigerte sie sich nicht, diese beiden Wörter aus- 
zusprechen, die nur nach ihren Silben und nicht nach Sinn und Gebrauch 
in Betracht kamen, und sie lachte selbst über ihre Prüderie. 

Da sie dai'aut dreasirt worden, sich dessen zu erinnern, was 
während der Hypnose in ihr vorging, so sagte sie mir, sie verstehe 
tbatsächhch die Silben, aber sie fürchte sich, zu irren. Es schiea ihr 
unwahrscheinlich, dass ich sie solche Dinge sagen lassen wollte. So 
haben wir auch hier ein Beispiel von dem Uebergewicht der Gewohnheit 
über den überlegenden Willen, 

Ich kam so allmälig zur Ueberzeugung, dass die Hypnose, weit 
entfernt, den Grundzug des Charakters auch nur dem Anschein nach 
zu mildern, diesen vielmehr entliüUt und ihm die absolute Direetive 
der Handhmgsweise giebt. Der Hypnotisirte gehorcht allerdings dem 
Hypnotiseur, aber nur in oberfläcbbehen Dingeu. 

Diese Bemerkung haben viele Experimentatoren gemacht, aber 
ohne die Folgerungen daraus zu ziehen, die in derselben enthalten 
sind. Herr Bernheira z. B. glaubt nicht, dasa man in der Hypnose 
einen Verbrecher das Gesläudois seines Verbrechens entlockeu könno. 
Er hat dies, so wie ich, in Bezug auf Gabrielle Bompart geäussert. 

Auch bin ich fest überzeugt, dass man eine tugendlmfte Frau 
auf dringendes Bitten zur Bestätigung bringen kann, dass sie Liebhaber 

*) Diese Person verfällt iu tiefe Hypnose. In diesem Zustande erliOht sich 
ihr GeftÜiIaninn ea a,iisaerüi'd entliehet Schärfe, In BriSssel lialie ich die Herren 
Senator de Selga, Dr, Caiideze, den versturlieuen Houzeau und Lingre, 
Professor Vanderkindere. alles Akademie-Mitglieder, nnd noch Anilere zu 
Zt'iigiu Imi dt-ii Uljermschenilen Erfolgen gclmbt, die ich mit ihn erzielte. 
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besitze, oder dass sie vor ihrer Heirath Kinder gehabt, während man 
derjenigen kein ähnliches Geständniss entlocken kann, die wirklich 
solche heimliche Vergehen sich vorzuwerfen hat. Jene wird auf einen 
Scherz eingehen, den sie als ohne Folgen für sich anschlägt, während 
diese im Schlummer fortfahren wird, zu verheimlichen und zu leugnen. 

Ein sehr berühmter Hypnotiseur gestand mir einst, und er war 
tief bewegt dabei, — dass er eines Tages aus Scherz eine Dame von 
tadellosem Rufe, die er hypnotisirt hatte, mit einem vermeintlichen 
Geliebten neckte, und dass darauf zu seiner grossen Ueberraschung 
die Dame nach einigem Zögern gestand, dass sie ihrem Gatten betrüge. 
Das Spiel war nun deshalb gefährlich, weil er selbst noch an die 
Wahrhaftigkeit der Hypnotisirten glaubte. Wäre ich dagegen der 
Ehemann gewesen, so hätte mich eine solche Beichte mehr beruhigt, 
als beunruhigt. 

Ich komme nun auf meine Experimente. Ich bemerkte oben 
dass H . . . mit Sorgsamkeit und Zärtlichkeit eine kranke Puppe 
gepflegt hat. Eines Tages wiederholte ich diesen Auftritt mit dem 
bereits erwähnten Frl. S., derselben, die Ohrfeigen austheilte. Sie 
verstand sich nur mit grösstem Wiederwillen dazu. „Ich hasse 
Kinder", wiederholte sie unaufhörlich, während sie meine Befehle 
schlecht und unwillig ausführte. 

Ich wollte versuchen, wie Frl. L. diese Suggestion auffassen 
würde, von derer hohen Suggestibilität ich Beweise hatte. Ich 
hypnotisirte sie, gab ihr die Puppe in die Hand, und befahl ihr sie zu 
küssen. Während einer vollen halben Stunde drang ich auf sie 
ein. In der Hypnose wiederholte sie in jedem Augenblick: „Fordern 
Sie etwas Anderes. Ich werde Ihre Frau küssen, Ihre Tochter, Sie 
selbst, wenn sie es wünschen, aber eine Puppe — niemals! Es wäre 
zu lächerlich!" Diese Weigerung, diese Heftigkeit, dieser Zorn erschienen 
mir sehr merkwürdig. Da ich mit unendlicher Mühe versuchte, ihr 
das Gehör wiederzuschafFen, und es ihr auch theilweise wiedergegeben 
hatte, so würde sie für mich durch's Feuer gegangen sein. Nichts ein- 
facher und leichter, als mir eine Gefälligkeit zu erweisen. Niemand ist 
anwesend, ausser meiner Frau und meiner Tochter, die ihre Freundin 
geworden ist. Warum weigerte sie sich also eine Puppe zu küssen? 
Aus folgendem Grunde: 

Ehe sie zu mir kam, hatte sie nie Magnetisirte gesehen. Aus 
Zeitungsberichten von Neugierigen, hatte sie einen dunklen Begriff 

20* 



252 



Zeitadirift flli' HypuotismiiB. 



P 



erhalten, worin die Anziehungskraft der magnetischen ScIiaustellungcT 
bestände. Sie wueste, daas die Versuchspersonen lächerliclic Handlungen 
ausführten. Bei ihrer völJigen Taubheit, und ihrer besonderen, aber 
falschen Vorstellung über Magnetismus, hatte ich die Schwierigkeit, sie 
zu hypnotisiren, vorausgesehen. Dies traf auch in der That ein. Da 
L6on damals gerade in Lüttich Vorstellungen abhielt, forderte ich sie 
zu einer solchen auf, Sie fand hötilistes Interesse daran, und lachte 
herzUch dabei. Aber der Gedanke pflanzte sich in ihr ein, daasMagne- 
tisirte zu Spielbällen in den Händen der Magnetiseure würden, die sie 
zur Unterhaltung des Publikums benutzen können. Von jenem Tage 
an hatte sie sich vorgenommen, sieh niemals zu solchem Zwecke her- 
zugeheu. Dieser Eutschluss ersehicu nun im Vordergründe ihrer Seele, 
sobald sie hypnotisirt war. Die Furcht, lächerlich zu erscheinen, stellte 
sich ihrem Wunsche enlgegen, mir nachzugehen. Wenn sie gleich 
wuBsle, dwss sie mit mir allein oder fast allein war, dass kein zum 
Lachen bereites Publikum anwesend sei, dass das, was ich von ihr 
forderte, das unbedenklichste der Welt war, die vorgef aaste Auto- 
Suggestion war slärker, „Niemals würde mau sie zu einer lächerlichen 
Handlung bewegen können. Sie würde jeden Anderen küssen, meine 
Tochter, mich selbst, einen jungen Mann, selbst einen Unbekannten, 
aber niemals eine Puppe I" 

Eine rigorose Art Schlüsse zu ziehen in ihrem paradoxen 
Auftreten, so kann man diese Weigerung bezeichnen, den wunderlichen 
Gebrauch, den Frl. L. von ihrer Freiheit macht, der aber das Merkmal 
ihres anormalen Zustandes ist. Sie zeigt ihre Selbständigkeit dui'ch 
eine Handlung, welche im Gegentheü die Aufhebung des vernünftigen 
Willens und die Herrschaft eines unüberlegten Eigensinns beweist. 
Das Gehirn ist nicht mehr fähig, das Für und Wider abzuwägen und 
Gcfühlsmotiven ein Gegengewicht entgegen zu stellen. 

Es kam mir nun zu, mir die Gewissheit zu verschaffen, dass die 
Furcht vor der Lächerlichkeit wirklich der Grund der Weigerung sei. 
Deshalb bediente ich mich einer anderen Versuchsperson, Frl. E., des 
jungen Mädchens, welches nicht die Suggestion hatte annehmen wollen, 
sie habe einen Bräutigam, der sich anf der Rückehr vom Congo 
befttnde. Die Scene fand am 25. März 1887 statt. Frl. L. ist 



Ich hypnotisire Frl. E. Ich bringe die Puppe; ein neugieriges 
Lächeln belebt ihron Mund und ihre Augen. „Das ist eine Puppe!" — 
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„Noin, es ist Ihr Kind!" Sie nimmt sie, legt sie in ihren linken Arm, 
wie ein Kind; sie küsst sie. Das Kind hat Leibschmerzen, sie soll es 
auf ein Nachtgeschirr setzen. Eine Ileradmanschetle dient zum Nacht- 
geschirr. Die setzt es darauf; es erleichtert sich. „Das riecht schlecht", 
und ein Ausdruck von Ekel zeigt sich in ihren Zügen. Nach dem 
Erwachen erinnert sie sich an Alles und lacht aus vollem Herzen. 
Frl. L. sagt zu ihr: „Was mich betrifft, so ist es Herrn Delboeuf 
nie gelungen und wird ihm nie gelingen, mich zum Küssen einer 
Puppe zu bewegen; das ist zu lächerlich!" 

Dies Wort berührt Frl. E. Im Moment des Weggehens hypnotisire 
ich sie und fordere sie auf, ihrem Kinde „Auf Wiedersehen" zu sagen, 
das seine Arme ihr entgegenstreckt und einen Kuss einfordert. Sie 
weigert sich: „Das ist kein Kind, sondern eine Puppe. Für einmal 
genug! Sie werden mich nicht wieder zu solchen Dingen veranlassen." 
Kurz, ich erreichte nichts. 

Es ist klar, dass Frl. L.'s Worte die Intelligenz des Frl. E. 
erleuchtet hat, und dass sie im wachen Zustande sich eine Auto- 
suggestion gegeben, deren Wirkung in der Hypnose fühlbar wurde. 

Um sicher zu sein, dass es sich wirklich so verhielte, erneuere 
ich das Experiment am Dienstag, den 27. März. Durch Suggestion 
lasse ich die Zuschauer verschwinden; sie sieht Niemanden mehr. Ich 
will sie die Puppe wieder nehmen lassen; dieselbe eigensinnige 
Weigerung. Ich habe lange auf sie eingeredet, auf alle erdenkliche 
Weise. 

„Es ist eine Puppe; ich weiss es wohl. Es wird ihnen nicht 
gelingen." Und doch hatte sie einige Augenblicke vorher die 
Hallucination angenommen, dass ein Zeisig durch das Zimmer geflogen 
sei, sich auf ihre Hand gesetzt habe, u. s. w. Einige Momente später, 
trank sie Wein für Wasser, Wasser für Champagner, und ahmte 
Trunkenheit nach. Die Suggestibilität einer gegebenen Versuchsperson 
kann also theilweise durch einen vorgefassten Entschluss aufgehoben 
werden. In Folge dessen hat die übriggebliebene Suggestibilität bei 
derselben Versuchsperson den Ursprung in deren Nachgiebigkeit. 

XVH. 

Es bleibt mir nun noch ein Experiment zur gründlichen Be- 
sprechung übrig, welches dem hier von mir vertheidigten Gedanken, 
zu widersprechen scheint, und das ich seiner Zeit mit allen Einzelheiten 
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erzählte, als ich noch unter dem Zwaiige der hcn-schenden Ideen stand. 

Ich schreibe die Mittheilung so ab, wie sie in der Revue pliilo- 
sophique vom Februar 1887, S. 121 zu lesen ist. 

„Am 21. März hatte ich meine Collegen, die Herren Maaius 
und L. Fred^ricq, sowie auch Dr. Mathien zu mir berufen, Herr 
MasiüB hatte weder J, . . noch M. , , im Somnambulismus gesehen. 
Ea lag ihm daran, sich selbst zu überzeugen, daas sie sich nicht ver- 
stellten. Zu diesem Zwecke unterwarf er sie einigen Versuchen. Unter 
Anderem, durchstach er J . . .'s Zange im wachen Zustande mit einer 
grossen Nadel, nachdem ich ihr versichert hatte, sie werde keine Schmerzen 
empfinden, was auch weder dabei noch nachher der Fall war.*) 

Dann, in derselben Absicht, und um die Wahrheit meiner Be- 
hauptung, sie sei ira Rapport mit jeder beliebigen Person, und fähig 
deren Suggestionen aufzunehmen, zu prüfen, benutzte er J . . 's Schlaf, 
und sagte ihr: „Wenn Sie nachher das Abeudbrot serviren, so werfen 
Sie das zweite Gericht zu Boden!" Fast gleichzeitig mit Herrn Masius, 
beeiltsichHerr Fr^d^ricqhinzuzufügen: „Beim Präsentiren des zweiten 
„(Jerichtos, werden Sie Frau Professor küssen. Das ist besser, als Gc- 
„richte zu verschütten, Porzellan zu zerbrechen, und Teppich und Par- 
„quet zu verderben." — 

Ich, der ich keinerlei Grund liabe, an J...'a Aufrichtigkeit zu 
zweifeln, trete nun dazwischen, und sie als schlafend betrachtend sage 
ich ihr:„ Thun Sie nicht, was man Ihnen gerathon hat; hören SiewobI V— 
„Ich werde mich hüten, mein Herr!" — ,,Sehr gut, aber vergessen Sie 
„es nicht! — „Seien Sie ruhig!" — „Ganz gewiss, mein Herr!" 

Nach diesen Versicherungen, harrte ich der Dinge, die da kommen 
würden nicht ohne Unruhe, uud die Sitzung nahm ihren weiteren 
Verlauf, 



Um acht Uhr setzte man sich zu Tische. Bei dem ersten Gange 
begab ich mich zu J . . ., die mit ihrer Schwester aufwartete, aus Furcht 
vor einem Misaverständnissc. Ich erinnere sie an den merkwürdigen 
Kath, den ihr Herr Maaius gegeben hat, und empfehle ihr an, den- 
selben nicht zu befolgen. „Ich werde autpassen," erwidert sie, „und 
mich wohl hüten," Die Zeit fehlte mir, um mich zu überzeugen, ob 

*) Ich fügte als Anmerkung hinzu: „Das ist eine bemerkenswerthe Thatsache, 
anf die ich später znrQckkümmen wurde Ea ist der Äusgaugspniikt memes VVerk- 
chens sur l'origine des effets curatifs de rbypnatiame. 
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sie in diesem Augenblicke das Bewusstsein des Streiches hatte, den man 
ihr spielen wollte. Ich befragte sie am nächsten Morgen. Sie hatte 
wie sie versicherte, keine Ahnung; in Folge dessen hatte sie meine 
Bemerkung nicht verstanden, und glaubte, es sei ein Scherz gewesen. 

„Der erste Gang verlief in aller Ordnung. Man befindet sich in 
Erwartung. Da kommt J . . . mit dem zweiten Gericht. Herr A . . ., 
der von seinem Platze aus ihr Hereintreten bequem beobachten kann, 
ruft aus: „Herr Professor geben Sie Acht! Sie sieht ganz eigenthümlich 
aus, sie wird es hinwerfen!*^ In der That machte J. . . einen wunder- 
lichen Eindruck, ich habe es bemerkt. Sie nähert sich meiner Frau. 
„Frau Professor", sagt sie zu ihr, "erlauben Sie mir, Sie zu küssen.'' 
Sie küsst sie, drückt sie an sich, hält einen Moment inne wie unent- 
schlossen. Es ist mehr als an der Zeit. Ich eile zu ihr: „Geben Sie 
mir die Schüssel!" Sie weigert sich. Ich nehme sie ihr mit Gewalt 
und reiche sie ihrer Schwester. Ich blase in J . . 's Gesicht. Sie 
schüttelt sich, ganz, als ob sie erwache, aber sie bleibt vollständig ernst, 
und behält ihr entschiedenes Wesen. Ich ermahne sie, zu sich zu 
kommen. Sie dagegen nähert sich ihrer Schwester, um ihr die Schüssel 
abzunehmen, mit solcher Hartnäckigkeit, dass ich es für gerathcn an- 
sehe, sie während des zweiten Ganges entfernt zu halten. 

Das war gut. Am nächsten Morgen gestand uns J . . ., dass es 
ihr möglich gewesen wäre, Frau Professor nicht zu küssen. Was das 
TJebrige anbetrifft, so konnte ihr Geist es nicht mehr recht entwirren. 
Sicherlich hatte sie Lust, die Schüssel fallen zu lassen, aber eher auf 
Herrn Masius, oder zwischen ihn und meine Frau. „Aber sie 
würde nicht haben versichern können, dass sie es gethan 
hätte." 

Dieses Experiment scheint so recht dazu angethan, um J . . .'s 
Dienstbarkeit festzustellen. So habe ich es damals beurtheilt. Aber 
heute, nach einiger Ueberlegung, habe ich meine Ansicht geändert. 
J . . ., eine sehr kluge und ergebene Dienerin, ist sehr lebhaft, und 
was ich auch im Dienste von ihr verlange, sie ist sofort bei der Hand. 
Das ist ein vorherrschender Zug ihres Charakters. Wenn ich sie 
z. B. mit einem Auftrage zu einem Freunde schicke, so wird sie sich 
auf den Weg machen, bevor ich ihr den Auftrag ausgesprochen habe. 
Ausserdem soll eine Dienerin gehorchen, ohne Widerspruch. Sie 
ist einem Soldaten ähnUch, der seinem Vorgesetzten einen passiven 
Gehorsam schuldet. Wenn ich z. B. der wachen J . . . befehle, eine 
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kostbare Vaae, die sie in Händen hat, auf die Erde zu werfen, 
wird sie wohl einen Augenblick zögern und mieh ansehen, ob ich im 
Ernate spreche. Wenn aber mein Gesieht einen festen Entschla! 
zeigt, so wird sie unbedingt die Vase hinwerfen. Hier einen Zug zur 
Unteratütznug des Gesagten! 

Wir hatten einige Freunde zum Essen eingeladen: einige Collegen 
mit ihren Frauen, darunter Dr. Masius, Wir hatten damals ein 
junges, sehr kluges Dienstmädchea aus den Ardennen (J . ■ . stammte 
auch daher), noch eine Anfängerin, sie starb bei uns am Typhus. 
Beim Eingiessen des Bieres nahm sie die Gläser in die Hand und 
stellte sie alsJami wieder auf den Tisch. Ich wünschte, sie solle sie 
nicht berühren, und mit oiaer energischen Wendung sagte ich ihr: 
„Gieasen Sie auf den Tisch!" Sie sieht mich an, in der Hand ein 
grosses, gefülltes Glas. Sie bemerkt, daas ich im Ernste spreche, und 
schüttet plötzlich das Bier auf das Tischtuch, auf die Schüsseln, gerade 
über Masius' Kopf. Das Erstaunen der Gäste lässt sich leicht errathen, 
ebenso wie die Scherze, die — auf meinen Theil kamen. 

Dies zeigt besser als alle Auseinandersetzungen, daes man dio 
Handlungen nicht als solche, sondern nach der Person, die sie befiehlt, 
und nach der, die sie ausführt, beurtheilen soll. Die von J . . . nicht 
ausgeführte That, trägt mithin nichts Entscheidendes in sich, und ist 
durchaus kein Zeichen vollständiger Veinicbtung des Willens oder der 
Intelligenz, 

Aber sie enthält Besseres. Würde sie die That wirblich begangen 
haben? Damals bezweifelte ich dies nicht. Heute bin ich dessen 
nicht mehr so sicher. Beim Nachlesen sab ich mit Beti'offenheit 
— auch mit Befriedigung — dass ich J . . .'s Zweifel erwähnte, aua 
scrupulösor Genauigkeit. So wäre sie nach ihrer Erinnerung daran 
gewesen, über die Schickliohkeit des erhaltenen Befehles nachzudenken. 
Dieser Zug ist der grössten Beobachtung werth. 

Ich wollte mich einmal eingehend darüber aussprechen. J , . . ist 
verheirathet. Sie ist noch mit ihrem Manae bei mir. Ich habe sie 
nur noch von Zeit zu Zeit hypnotisii-t. Aber im Januar IHOl wurde 
sie von ihrem ersten Kinde entbunden. Mein College Dr. Fraipont, 
Professor der Geburtshülfe, und ich haben dabei den Hypnotismus 
angewandt. *) 

) de rbypiiutisnie, Apiil Iftil, die eingehende Mittheilung 
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Die Entbindung ging von Statten. J . . . fühlte nicht die geringsten 
Schmerzen, lachte und scherzte im Augenblicke des Durchbruchs des 
Kindes, und vollführte auf Befehl alle nothwendigen Contractionen der 
Gebärmutter. Ausserdem befahlen wir das Einschiessen der Milch 
für den dritten Tag um 11 Vo Uhr Vormittags. Die Brust, die vorher 
schlaff gewesen, wurde an jenem Tagfe wirklich enorm gross. Die 
Milch, die bis 10 und IOV2 Uhr nicht eingetreten, war zu dem 
bestimmten Moment vorhanden. Dies sei nochmals erwähnt, um den 
Suggestibilitätsgrad der jungen Frau wiederholt zu beweisen. Am 
nächsten Morgen übrigens schläferte ich sie ohne ihr Wissen ein, und 
sagte ihr, wenn mein Schwiegersohn sie besuchen werde, so solle sie 
ihm eine tüchtige Ohrfeige geben. „ — Nein, Herr Professor! — ^ 
„Doch, Sie werden sich nicht zurückhalten können. Sie werden es 
gegen Ihren Willen thun!" Sie schwieg. Einige Zeit darauf geht 
mein Schwiegersohn zu ihr. Er ist davon benachrichtigt; ich lasse 
mich nicht sehen. J . . . hat sich auf einen kleinen Stoss mit dem 
Ellenbogen in seine Seite beschränkt, während er sie küsste. Nachdem 
mein Schwiegersohn J . . . verlassen hat, schläfere ich sie wieder ein 
und frage sie, warum sie nicht gehorcht habe. „Ich wollte nicht. 
Ich will nicht, dass Sie mir dergleichen Befehle ertheilen; und wenn 
Sie mir deren geben, befolge ich sie nicht!" 

Hier ist jeder weitere Commentar überflüssig. 

XVIII. 

Die vorstehenden Bemerkungen beziehen sich auf unbedeutende 
Dinge. Aber gerade ihre Unbedeutendheit giebt ihnen eine grosse 
Tragweite. Die Versuchsperson, die keine vom Altar gepflückte 
Blume annehmen will, wird niemals eine Entweihung begehen. Die- 
jenige, die e ine all zu unternehmende Grliederpuppe zu Boden befördert, 
wäre nicht geneigt, dem ersten Besten zu folgen, und diejenige, die 
keine Ohrfeige geben mag, wird keinen Dolchstich versetzen. Ein 
anderer Umstand vermehrt noch den Werth meiner Bemerkungen, 
nämlich, dass die meisten von ihnen unmittelbar, ohne vorgefassten 
Gredanken gesammelt worden, einige sogar, als meine Upberzeugung 
diese mehr für ganze Ausnahmefälle betrachtete. 

Endlich sind sie mit meinen sämmtlichen Versuchspersonen an- 
gestellt worden. Ich habe mich darauf besQbränkt^ nicht alle an- 
zuführen. 
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Recapituliren wir nochmala unsere Sclilussfolgermigon ! Wenn ' 
Sic vnn einer anständigen Person erreichen, dass sie auf ihre Mutter 
die Pistole losschiesst, oder dass sie denijenigen Arsenik reicht, der 
sie um Wasser bittet, eo überlegt sie in der Hypnose nach ihrer 
Weise, dasa es sich um eine Komödie handele, dass der Revolver 
nicht geladen, daa weisse Pulver kein Arsenik sei. Gewi^ darf man 
behaupten, es sei ranglich, sie zu betrügen. Aber diese Möglichkeit 
würde eine solche Vereinigung von sich verkettenden Un Wahrscheinlich- 
keiten erfordern, sowie eine so lange und mühsame Vorbereitung, dass 
sie einer Unmöglichkeit gleich kommt. 

Als (regenstück darf man nicht vergessen, dass der Abscheu 
vor Blut bei manchen Bevülkeriingen weniger verbreitet ist, als der 
Abscheu vor Diebstahl. Vor den Thoren von Lüttieh, in Gesaing, 
Ougröe, Jemeppe, Tilleur hat der Handwerker die amerikanische Sitte, 
bewiirt'net zu sein, angenommen. Neulich wurden in Folge eines 
Skandals zweiundzwanzig Leute arretirt, von denen neunzehn Revolver 
bei sich trugen. In diesen (trtschaften giebt es keine noch so arm- 
selige Schenkenschlägerei, die nicht (.lolegeuheit zu Scliüsson oder 
Messerstichen giebt, zuweilen mit Verlust von Menschenleben. Es ist 
nichts Seltenes, dass Federmesser eine blutige Rolle in Schiiler- 
Blreitigkeiten spielen. Natürlich wäre es nicht schwer, Hypnotiairte 
von dieser Art, mehr oder minder verbrecherische Suggestionen an- 
nehmen KU lassen. Das wäre aber keine Widerlegung meiner These, 
sondern eine Bestätigung derselben. 

Andererseits habe ich nie geleugnet, dass der Hypnotismua sich 
nicht gegen die Hypnotisirten richten könne, daas er z. B. nicht 
Attentate auf die Keuschheit, auf Erbschleicherei erleichtern, oder sogar 
Verbrechen, bei denen sie die Opfer wären, ermöglichen könne. Wäre 
CS nicht leicht, der Versuchsperson einzureden, das Ilaua brenne, sie 
müsse zum Fenster hinausspringen, oder ihr dieses statt der Thür 
anzurathen ? Oder ihr befehlen, wie dies im Roman Suggestion 
von Herrn H. Nizet vorkommt, den Gashahn im Zimmer aufzudrehen, 
ohne dieses anzuzünden? Ich habe keinen Grund, dies zu leugnen, 
im Gegentlieil. Aber zwischen solchen Fallen, imd der Möglichkeit, 
sie ein Verbrechen zu begehen zu lassen, oder sie zur Mitsciiiddigen 
zu machen, liegt ein unendlich grosser Abstand, Ich versuchte mich 
schon in den Gedanken zu versetzen, einem Feinde den Tod, selbst 
durch Mord zu wünschen, und ich fragte mich, wie ich es anfangen 
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müsste, um meine besten Versuchspersonen zu verbrecherischen Werk- 
zeugen zu verwandeln, ohne Gefahr für mich; — ich habe niemals 
die Antwort darauf gefunden. 

XIX. 

Drei Fragen knüpfen sich noch an das Problem der verbreche- 
rischen Suggestionen. Kann man durch die Hypnose das Geständniss 
eines Verbrechers erreichen? Kann man eine Person hypnotisiren, deren 
Hypnotiseur versucht hat, dieselbe gegen jeden andern Einfluss als den 
seinen refractär zu machen? Ist es unmöglich, die Erinnerung der 
Hypnotisirten zu beleben, die den Befehl, zu vergessen, erhielten? Die 
Lösung dieser drei Fragen inleressirt die Gesellschaft, den Psychologen 
und den Richter. 

In Holland sprach man kürzlich davon, einen Verbrecher, Namens 
de Jong, zu hypnotisiren, um ihm etwas zu entlocken, was man für 
sein Geheimniss hielt. Ich werde mich nicht damit aufhalten, die 
Deklamationen der Phrasenmacher zu widerlegen, die bei dieser Gelegen- 
heit die Leiter ihrer Einbildungskraft bestiegen, und glühende, ent- 
rüstete Apostrophen in die Welt schleuderten im Namen der gemiss- 
brauchten, menschlichen Würde, der erniedrigten Gerechtigkeit, des 
gefolterten freien Willens, und hundert andere Arten albernen Geschwätzes 
über dasselbe Thema. Hören Sie die lyrischen Verwünschungen eines 
belgischen Autoren — er .ist nicht Mitglied der Königlichen medizinischen 
Akademie, — der dem Beruf des Hypnotismus in sich fühlt: „Niemals 
wird ein Criminalist eine ähnliche Erniedrigung der Gerechtigkeit 
zugeben, der sich Respekt vor der Menschheit bewahrt hat . . • 
Welcher Hypnotiseur, welche Behörde, wird ein so schwieriges Verhör 
auf sich nehmen, von diesem bewusstlosen Manne, der durch den 
hynotischen Schlaf zum Automaten, zu einer sprechenden Maschine 
geworden ist, sich die gewünschte Auskunft ertheilen zu lassen? . . . 
Das Unmoralische dieses Vorgehens leite sich nicht von dem erwünschten 
Erfolge ab, sondern vielmehr von dem angewandten Mittel. Es sei 
unmoralisch und antisocial, einen Menschen zum Thiere herunter zu 
würdigen (!) ohne Bewusstsein und Freiheit, diese Erniedrigung zu miss- 
brauchen, um aus ihm herauszubringen, was man zu erreichen wünscht. 
O, welche Verwünschungen habe man der Tortur entgegen geschleudert, 
wie sie im Mittelalter gehandhabt wurde! . . . Was wäre aber die 
körperliche Folter gegen diese gelehrte Folter, die dem Menschen jede 
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Initiative, jeden freien Willen i-aiibti* Wenigstens Hessen die FoJter- 
liiiiike und die Fackeln dem Opfer den ganzen Wtolz eines freien 
Willens (!), der sieh gegen die Leiden anstemmen, und sich zu sprechen 
weigern konnte. Die hypnotische Folter zerstöre in dem Menseben 
alles, was würdig und gross in ihm ist; sie demiithige ihn so tief, wie 
ein Mensch nur gedeniiitliigt werden kann. Sie verdiene die hundert- . 
fachen Verwünschungen, die man der früheren peinlichen Frage ent^l 
gegonscideuderte.'' U. s. w. u. a, w. ■ 

Ein ganz kleines Experiment dieser letzten Tage im Baierschen 
Hospitale vor den CoIIegen der medizinischen Fakultät und den 
assistirenden Praetieanten zerstöi't die Seifenblasen dieser unerwarteten 
Kehabilitation der Inipiisition, „die ihren l tpfern den ganzen Stolz eines 
freien Willens helieas.'' 

Kürzlich trat eine Stigmatisirte oder vermeintliche Stigmatisirte 
in den Dienst meines CoUegcn, Herrn PI ücker, Professors der Dermatologie, 
die aus einem, wie ea hei uns genannt wird, Refuge herausgekommen, 
d, h. einer halb wellliehen, halb geistHchen Anstalt, in der die jungen 
Mädchen zu irgend einem Beruf erzogen werden. Diese Stigmatisirte 
ist ein robustes Mädchen von fünfundzwanzig Jahren, von gesundem 
Aussehen, eine tüchligc Arbeiterin, etwas eigenwiUig, und, — wie man 
es heute bezeichnet — hysterisch. Sie war ganz mit Stigmaten bedeckt, 
an den Füssen, an den Annen und auf dem Gesichte. Die Epidermis 
war gleielisnm abgelöst, und aus der 'W'unde kapa eine wässerige Feuchtig- 
keit mit mehr oder minderer Stärke hervor. 

Die Praetieanten nahmen sich heraus, ohne sie zu hypnotiairen, 
ihr Stigmata auf diesen oder jenen Theil des Körpers zu suggeriren, 
und — wunderhajer Weise — sie zeigten sich nach wenigen Minuten. 
Dies wurde mir mitgetheilt Ich wai- begierig, diese Versuchsperson 
zu sehen. Ihr Gesicht, ihre Anne waren ganz mit Wunden nndPflfister 
bedeckt. Ich fragte die Studenten, ob die Stigmata spontan aufge- 
treten seien. Auf diese Frage nahmen sie mich bei Seite, um mir zu 
erzählen, was sie entdeckt hatten. 

Sic hatten ihr ein Stigma am Schenkel suggerirt. Sie gab sofort 
an, ein Bedürfniss zu haben, ging hinaus, kehrte nach Verlauf einiger 
Minuten wieder ; man uutei'suclite sie, das Stigma war vorhanden. Aber 
einer von ihnen, von Zweifeln erfaast, betrachtet aufmerksam die Wunde, 
und ist nicht wenig betroffen, sie mit den Stoffhaaren übersäet zu finden, 
die dem Anscheine nach von dorn Unterrock der Kranken herrührten. 
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Er theilt ihr seinen Verdacht mit ; sie betheuert bei Gott, nichts gethan 
zu haben. Mnn lässt sie in Ruhe, und man ersucht eine Wärterin, sich 
einem Experimente unterziehen zu wollen. Auf ihre Zustimmung hin, 
reibt man ihren Oberarm heftig für einige Sekunden mit ihrem Unter- 
rocke, auf die Länge von drei bis vier Centimeter. In demselben 
Augenblicke erscheint die Röthe, alsdann die wässerige Feuchtigkeit; 
Sie besass ein Stigma. Ein Practicant versuchte dasselbe Experiment zu 
zwei verschiedenen Malen an seinem eigenen Arme, und die Erfolge 
sind dieselben, wie die früher beobachteten. Die erzielten Wunden 
waren ziemlich schmerzhaft und heilten langsam. 

Man konnte nun über die Entstehung und Natur der Stigmata 
unserer Kranken im Klaren sein ; um so mehr, als man bei genauerem 
Zusehen bemerkt hatte, dass die auf der Stirn, den Wangen und den 
Armen durch Reiben mit der Hand entstanden waren. E» blieb 
jedoch noch interressant, ein psychologisches Experiment mit dem 
jungen Mädchen zu beginnen. 

Ich hypnotisirte sie und sagte ihr, sie werde hinfort keine Stigmata 
mehr zur Schau tragen. Ich vergass zu erwähnen, dass sie sich 
Nervenzufälle erlaubt hatte und dass ich wissen wollte, in wie weit 
diese Anfälle freiwilliger Natur waren, was ich stark beargwöhnte. 
Aber da ich meine Beobachtungen noch nicht genügend erweitert 
habe, so lasse ich dies für den Augenblick bei Seite. Die auf das 
Stigma bezügliche Suggestion erfüllte sich. 

Ich kam nach Verlauf von acht Tagen wieder; sie hatte keine 
mehr bekommen. Ich hatte die Entdeckung ihres Betruges ihr gegen- 
über nicht erwähnt, aber es ist mehr als wahrscheinlich, dass sie von 
uüserm Verdachte wusste. 

Der Professor wünschte jedoch, dass ich den Gegen versuch 
mache und dass ich neue Stigmata suggeriren solle. Ich habe es 
aber, nicht auf mich genommen, diese widersprechende Suggestion 
zu geben, da ich in der vorhergegangenen Sitzung genau das Gegen- 
theil suggerirt hatte. Aber wir machten ein anderes Experiment. 
Während der Hypnose sagte ich ihr, dass sie sich selbst die Wunden 
zugefügt und dass sie ein gi'osses Unrecht begangen habe, weil sie 
sich möglicher Weise ihr hübsches Gesicht entstellen könne. Nun, 
in ihrem Schlummer beharrte sie bei der Versicherung, dass alle 
Stigmata natürlich seien, mit Ausnahme der letzten, welches sie durch 
Keibung mit ihrem Unterrock hervorgebracht zu l^aben zugab. 
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lüh finde nichts beweisender, als dieses Geständniss i 
vorsätzliche Verschweigen. Diese Art von Arbeiterin, fähig, einfach 
bizarre Launen auszuführen, und einmal dabei überrascht, vertheidigt 
sich in der Hypnose nach Art eines gemeinen Spitzbuben, der den 
letzten überwiesenen Fall eingesteht, während er diejenigen leugnet, 
welche ihm nicht nachgewiesen werden küunen. 

Wenn man diesen vereinzelten, aber typischen Fall verallgemeiuert, 
so kommt mau zu dem Schlüsse, — durch die Theorie schon vor- 
bereitet — , dasa der hypnotiairte Schuldige nur die Geständnisse ab- 
legen wird, die für ihn günstig erscheinen, und daaa er im Uebrigen 
mit derselben Frechheit leugnen wird, wie im wachen Znstande. 

Zu dieser Ilauptbelraehtung gesellt sich noch eine eecundärer 
Natur: und zwar die, dass man niemals der Wahrheit der in der 
Hypnose gemachten Geständnisse sicher sein kann. 

Ein bedeutender Hypnotiseur, dessen Name schon oft auf diesen 
Seiten genannt worden ist, den ich aber jetzt nicht näher bezeichnen 
will, erzählte mir in dieser Beziehung eine Geschichte, deren er sich 
nicht ohne Reue erinnerte. Ich weiss nicht mehr, ob er sie ver- 
üiFentlicht hat; und deshalb mag ich ihn nicht nennen. Eines Tagea 
hypnotiairte er in einem Salon eine Dame von durchaus tadellosem 
Ruf. Er machte mit ihr Experimente im Gedankenlesen, als er 
scherzweise zu ihr sagte: „Meine gnädige Frau, Sie haben Liebhaber 
gehabt, gestehen Sie es!" „Ja", antwortete die Dame ohne Zögern. 
Wer war zu Boden geschmettert? Unser Gelehrter war es. So hatte 
er also das Geständniss eines Fehltrittes einer verheiratheten Frau 
entrissen, die bisher für tugendhaft galt, und dieses Geständniss hatten 
viele Personen mitangehürt. Da er sofort die Unklugheit seiner Frage 
und die Tragweite der Antwort einsah, versuchte er die Wirkung zu 
verwischen, indem er die eine wie die andere in einein fieberhaften 
imd verworrenen Verhör zu vernichten suchte. Allein er fährt 
fort, sich auf das Heftigste anzuklagen, mit einer so delicaten Waffe, 
wie dem Hypnotismus, gespielt zu haben. 

Umsonst versuchte ich seine Gewissensbisse zu beruhigen. Nun, 
für meinen Theil zweifle ich nicht, — es ist wahr, dass man auf 
solche Dinge nicht schwören kann — , ich zweifle nicht daran, dass 
die Dame keine Liebhaber gehabt hat; denn wenn es der Fall 
gewesen wäre, so hätte sie es verstanden, sich zu vertheidigen oder 
CS zu verbergen, wie sie es bislier gethan. M'äre ich der Gelehrte 
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gewesen, so hätte ich die Spitze umgekehrt und hätte sie bekennen 
lassen, dass sie Kinder vor ihrer Hcirath gehabt, dass sie sie in Pflege 
in dieses oder jenes Dorf gegeben. Ich vermuthe, dass sie keine 
Schwierigkeit gemacht hätte, einen improvisirten Roman zu erfinden 
oder hinzunehmen. 

In unserer Gesellschaft sind die prüdesten Frauen jene, welche 
Fehltritte zu verbergen oder vergessen zu machen haben. 

XX. 

Ich gehe nun zur Untersuchung der zweiten und dritten Frage 
über: das Verbot eines Hypnotiseurs den Hypnotisii1;en gegenüber, sich 
von einem anderen als ihm einschläfern zu lassen und die Ertheilung 
der Suggestion zu vergessen; ist beides noth wendiger Weise wirksam? 
Ich antworte nochmals ohne Zögern, nein. 

In meiner Studie über die Schule von Nancy*) sprach ich mich 
über dies Thema in folgender Weise aus: „Ein anderes bestehendes 
Vorurtheil, das sich auch von der gemissbrauchten Verallgemeinerung 
herleitet, ist die Ansicht, dass sich die Versuchsperson unter voll- 
ständiger Abhängigkeit vom Magnetiseur befindet; in Folge dessen 
wird, wenn der Magnetiseur der Versuchsperson anbefiehlt, sich von 
keiner anderen Person als ihm sich einschläfern zu Iftssen, sich dieselbe 
für jeden Anderen refractair zeigen.'* 

„Hierin dem Rathe des Herrn Beaunis folgend, schützte ich 
durch diese Anempfehlung alle meine Versuchspersonen, mit denen 
ich mich beschäftigte, vor anderweitigen Hypnotisationen.** 

„Ich will noch hinzufügen, dass sie sich in zwei oder drei Fällen 
bewährt hat, wo sie auf die Probe gestellt wurden.'' 

„Doch möchte ich meine Hand nicht dafür in^s Feuer legen, dass 
dies immer der Fall wäre. In Nancy hegt man in dieser Beziehung 
keine Zweifel. Das beweist, dais meine abwartende Haltung nicht 
schlecht ist.** 

„Daa Experiment wurde durch Herrn Li^geois vorgenommen. 
Unter Anderen war auch Professor Lavaleye anwesend. Herr 
Li^geois wollte ihm beweisen, dass ich die Versuchspersonen nicht 
einschläfern könne, denen er die Gegensuggestionen ertheilt hatte. 
Ich setzte eine zweifelnde Miene auf. Herausforderung, Annahme. **) 

*) Le magnetisme animal. 8 c. p. 84. 

**) Die Versuchspersonen, mit denen experimentirt wurde, waren jene beiden 
beinaJie blinden Unglücldichen, mit denen ich mich beschäftigt, um ihnen einen 
Theil des Sehvermögens durch die Suggestion wiederzugeben. 
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Die Herausforderung geschah natiirUch uiuht in ihrer An Wesenheit. 
Herr Liegeoia hypnotiairt sie und giebt ihnen lange Befehle. Ich 
*rete hinzu und schläfere sofort den ersten wieder ein, aber es gelingt 
mir nieht, den zweiten wieder in Hypnose zu bringen," 

„Woher dieser Unterschied? Nichts bequemer, als zu behauplen, 
dass dieser ein besseriir Somnambule ist, als jener. Dii's ist aber kein 
Beweis, und wir werden uns nicht dabei zufriedenstellen. Wenn beide 
in Beziehung uuf mieli in vollständig gleicher Lage gewesen wären, 
8" wurde icli nicht zu Bchliessen ziVgern, dass diese vermeintliche Treue 
der Versuchspersonen nicht beständig ist. Da dies aber nicht der Fall 
ist, möchte ich nicht so weit gehen. Das junge Mädchen war durch 
mich zum ersten Male hypnotisirt worden. Der junge Mann war es 
durch den Magnetisenr Li^on, der ihn mir überwies. Ist die eine 
vielleicht mir mehr ergeben, als die andere? Ist dies nicht etwas 
abgedroschen? Ich enthalte mich eines Urtlieila." 

So schrieb ich im Jahre 1S89. Heute erlaube ich mir zu 
bestätigen, dass die Verlheidigung unwirksam ist. Ich habe, um 
meine Behauptung zu rechtfertigen, nur ein einziges Experiment. 
Aber es ist auch bekannt das Experiment, welches ich in der SalpetrJcre 
mit der Wittmann machte, bestehend in der Wiederbelebung der Erinne- 
rung an ausgeführte Handlungen während der Hypnose; es ist typisch. 
Folgendes ereignete sich bei einem hypnotisirenden Arzte, dei- 

- sich damals im Hypnotismus übte. Der Operateur war ziemlich 
leichtgläubig. Wir waren einige dieissig Eingeladene, unter Anderen 
mein College Herr von Winiwarter, dem zu begegnen ich mich 
besonders freute. Der Doktor hatte eine Veranchsperson abgerichtet, 
die ilmi ganz allein angehörte. Diese Versuchsperson las seine Gedanken. 

. Wenn z, B. der Doktor Karten in der Hand hielt, so orrieth die 
Versuchsperson, wie er behauptete, auf welche Karte er seine Auf- 
merksamkeit heftete. Wenn er ihr aus der Entfernung Befehle 
ertheilte, selbst von einen Zimmer in das andere, gehorchte die 
Versuchsperson. Die Versuchsperson führte auch gewisse Befehle 
aus, die ihr Herr ihr durch Mentalsuggestion gab, z, B,, eine Melodie 
zu singen. Ich beeile mich, zu sagen, dass keines der angezeigten 
Experimente gelang, mit Ausnahme des letzten. Aber ich füge hinzu, 
dass in diesem Augenblicke meine Aufmerksamkeit ermüdet, und 
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mrine Meinung gefasst war. Immerhin war die Versuchsperson, was 
man eine brauchbare nennt. Jedoch habe ich von ihr nicht verlangt, 
was ich im Sturme von einer früheren Versuchsperson von Donato 
während eines hypnotischen Cursus erreichte, die auf den ersten Blick 
aus einem Spiel von fünfzig Karten, die ich in einem Laden gekauft 
hatte, diejenige erkannte, welche ich ihr als die schwerste bezeichnet 
hatte. Der in Rede stehenden Versuchsperson hatte ich nur ein 
kleines Päckchen von sechs Spielkarten gegeben, und sie vermochte 
sich nicht aus der Verlegenheit zu ziehen. 

Nach einigen vorhergehenden Experimenten versicherte der Doktor, 
das8 diese Versuchsperson ihm ganz angehöre, da er sie vollständig 
dazu erzogen habe, und er forderte mich persönlich heraus, sie in den 
Schlaf zu bringen, wenn er mir nicht die Fähigkeit dazu ertheilc. In 
demselben Augenblicke erwachte der Gedanke in mir an einen 
geeigneten Versuch, der meine letzten Zweifel heben sollte. Ich 
benachrichtigte heimlich Herrn v. AViniwarter davon. Ein förmliches 
Verbot ist also der Versuchsperson ertheilt, sich von mir in Schlaf 
versetzen zu lassen. Ich gebe laut zu, dass ich sie nicht in den Schlaf 
bringen kann und dass das Experiment sich in dieser Beziehung bewährt 
hat, und, wie um meinen Ausspruch zu bekräftigen, gebe ich der 
Versuchsperson den Befehl zu schlafen, in der Weise, die im Voraus 
darlegt, dass man an die Ausführung nicht glaubt. In der That 
wurde der Befehl nicht ausgeführt. Darauf ging man zu anderen 
Uebungen mit einer anderen Versuchsperson über. Während diese 
der Gegenstand allgemeiner Aufmerksamkeit ist, nähere ich mich der 
ersten, die neben Herr v. Win i warter sitzt, und mit der natürlichsten 
Miene der Welt frage ich sie, ob sie wohl dasselbe thun würde, wie 
die andere. Ich erinnere mich nicht mehr ihrer Antwort, aber ich 
sagte ihr: „Lassen Sie uns einmal sehen!" Darauf legte ich ihr 
meine Hand auf die Augen, — sie schlief ein. 

Man begreift ohne weitere Commentare, dass die Versuchsperson 
nicht mehr an den erhaltenen Befehl dachte. Darin benahm siö sich, 
wie es einem Jeden von uns im täglichen Leben geschehen kann. 
Wie oft vergessen wir uns nicht, thun das, was wir nicht wollen, und 
das durch die Macht der Gewohnheit. Wir nennen es Zerstreutheit. 
Wer sich die Nägel abbeisst, thut es, ohne daran zu denken. 

In Bezug hierauf fällt mir ein Vergleich ein. Ein Jeder hat 
schon das Gesellschaftsspiel mitgemacht, im Französischen unter dem 
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Namcii Philippe bekannt.*} Derjenige;, der von seinem Partner irgend 
einen Gegenstand annimmt, ohne ^j'y pense" zu sagen, Iiat verloren. 
Manche Menschen sind in diesem Spiele unüherwindlich. Ich gehöre 
zu diesen. Ich habe ganz kürzlieh ein Vielliebcheu gewonnen, das» 
ich vor mehreren Jahren mit einer Dame gegessen hatte. Ich hatte 
diese Dame seitdem nicht wiedergesehen. Zufällig begegnete ich ihr 
eines Tages an dem Lager eines Kranken und in demselben Augen- 
bhcke erinnerte ich mich der Wette, an die ich nicht mehr gedacht 
hatte, und gewann. Das kam durch lebhafte (ledanken Verbindung 
zwischen Person und Sache, so dass die eine mir unfehlbar die andere 
ins Gedächtniss ruft. In der That, so oft ich den Namen dieser 
Person ausaprechen hörte, gedaciite ich des VieUicbchens. 

Alter C.1 erscheint mir zweifelhaft, dass man in einem Moment 
zu mir kommen könnte, der mich freiwillig oder beabsichtigt so be- 
achäfiigt fiinde, um diese Gedankenverbindung aufKuheben. Derjenige, 
der dies Spiel gewinnen will, muas die passende Gelegenheit wählen 
oder herbeirufen. Er darf keine beabsicbligteii Gewi nnungs versuche 
machen; es muss ihm beim ersten Male gelingen. Er muss einen 
Augenblick der Geschäftigkeit benutzen, oder selbst eine solche vor- 
geben. Wenn er z. B. die Hände voll hat, und sein Taschentuch ge- 
brauchen möchte, so wird er seineu Kameraden bitten, ihm einige der 
hinderlichen Gegenstände tür einen Augenblick abzunehmen. Aber er 
soll die Vorsicht gebrauchen, erst aus der Physiognomie des Anderen 
zu lesen, ' ob der Moment günstig ist; jedes falsche Manöver lässt ihn 
an Terrain verlieren. 

Ein ähnliches Spiel war es, dass sich zwischen des Doktors Ver- 
suchsperson und mir abspielte. Man versteht es ohne eine besondere 
Erklärung, und die Schlussfolgerung lässt sich leicht ziehen. Vor- 
ausgesetzt, dass die Versuchsperson zum Gehorsam gegen ihren 
Hypnotiseur geneigt ist, so' ist es doch nicht möglieh, sie gegen jede 
Zerstreutheit zu bewahren. Man kann sie in der erwähnten Weise 
fassen. leb bin überzeugt, dass der von Herrn Liegeois suggestionirte 
Blinde bei seiner Wiederkehr nach dem Hospital am nächsten Morgen, 
um sich meiner Behandlnng zu übergeben, nicht mehr an das erhaltene 
Verbot gedacht haben wurde. 

Aber es giebt andere Fälle, unter Anderen solche, wo es in dem 
Interesse der Versuchsperson liegt, sich von einem anderen als ilu-em 
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Hypno^scur hypoutislren zu lassen. IuIj gltiiibc, dasB sie aUJaiin sich 
I keineswegs an das orhalteno Verbot kehren, und als Folge aucli Dicht 
I das Gebot, zu vergessen, beobachten wird. 

Folgende ErzÄhhiiig ist in dieser Beziehung, höchst bcwoisend. 
Kürzhch besucht mich ein Mann mit seiner Frau. Sie sind beide in 
I grosser Aufregung. Die Frau, die seit langen Jahren an nervösen An- 
I JUIlen litt, hatte sich zuletzt an den Ilypnolismus gewendet. Sie hatte 
sich den Händen eines praktischen Arztes übergeben, der es für gut 
befand, den Mann schon nach dem zweiten Tage zu entfernen, um in 
I seinen Manövern fortzufahren. Die Dame ist noch jung und ziemlich 
hübsch; und, wie es nur zu oft geschieht, Gelegenheit macht Diebe. 
Er hatte angefangen, seiner Patientin glühende Ueden zu halten, liatto 
versucht ihre Leidenschaft zu wecken, und hatte den letzten Ansturm 
gewagt In diesem Momente kehrte der Hypnotisirteu ein dunkles 
Bewusstsein zurück, von dem was geschah. Sie fühlte sich unter einem 
Kinfluss, den sie nicht abschütteln konnte, aber wollte, und rief: Wecken 
Sie mich!" Der Hypnotiseur bemüht sich, sie zum Schweigen zu 
bringen, aber vergeblich. Kr hielt es für geratheu, zu gehorchen. 
Nun ist sie wach, Sie ist ganz erregt. Was ist vorgefallen? Sie weiss 
von nichts, aber etwas muaa vorgefallen sein. Sie fragt den Arzt: 
„Istjemand in Ihrer Abwesenheit hier gewesen ?" — ,, Niemand, ich schwöre 
es Ihnen." — ,, So sind Sie es?'' — „Was? Sie haben vielleicht einen leicht- 
sinnigen Traum gehabt. Ich bin nicht dafür verantwortlich."— „Ich 
weiss es nicht Es scheint mir, dans Jemand hereingekommen ist." — 
Beim Erwachen war also ein Beginn von Erinnerung gewesen. 
Dies ist vollständig mit der Regel übereinstimmend, die ich früher fest- 
stellte, dass die Kette der Erinnerungen sich wieder ansehliesst, wenn 
die erste Handlung beim Erwachen die letzte Handlung des Traumes 
fortsetzt. 

Die junge Frau und deren Qatte kamen zu mir, um zu erfahren, 
ob ich ihnen nicht mittheilen könnte, was sich zugetragen hatte. Ich 
bemühe mich, sie beide zu beruhigen. Verlorene Mühe Ich bemäch- 
tige mich sodann der einzigen Gelegenheit, um meine theoretischen 
Ansichten festzustellen. Ich bitte den Ehemann, sich zu entfernen. 
Selbstverständlich konnte ich ihn nicht das Geständniss seiner Frau 
mitanhören lassen, ohne zu wissen, worin es bestand. 

Ich hypnotisirte sie, so zu sagen, äugen blickh eh. Ich befahl 
ihr, sich zu erinnern, und im selben Moment entrollte sich die ganze 
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Scene vor ihren Augen, \ichts fehlte daran, weder die ersten Ein- 
schmeichelungeii, noch die ersten Fragen: „Sind Sie leidenschaftlich? 
Haben Sie oft Beziehungen zu Ihrem Manne? Ich liehe Sie, n. s, « 
Darauf ging er zu Gesten über, liier wurde geklingelt; er muaste 
hinausgehen. Nach seiner Rückkehr zeigte er sich mehr und mehr 
zudringlich. Aber die Hansthür war durch die Dienstmädchen geöffnet 
worden, weil allgemeiner Reinigungstag gewesen, und in diesem Moment 
hatte sie geaclirieen. Von seinem Vorhaben abstehend, hatte er ihr 
suggerirt, Alles zu vergessen und sich durch keinen Anderen hypnotisiren 
zu lassen. 

Da dies letzte Verbot nnwirksam blieb, — und es musate so 
sein, da die Versuch spcrsou den Wunsch fühlte, von mir hypnntisirt 
zu werden — so entrollte sich das Uebrige wie eine Kette, von der 
man einen Ring in der Hand hält, und Alles kehrte in die Erinnerung 
der jungen Dame zurück, bis auf den Befehl, zu vergessen. 

Von dieser Geschichte lässt sich viel Belehrendes entnehmen. 
Erstens, dass die Aerztc nicht das Monopol der Moral besitzen. Dies 
sprach ich aus, mündlich und schriftÜch, als man in Belgien die Rechte 
der Moral anrief, um ihnen das Monopol des Hypnotismns zu bewahren. 
Ferner sollte jeder Hypnotiseur, der eine l'erson des anderen Geschlechtes 
behandelt, sich vor Versuchungen schützen, indem er Zeugen dazu 
nimmt. Drittens soll er nicht allzu sehr auf das .Schweigen und das 
Geheimniss rechnen, weil die darauf bezüglichen Theorien die hin- 
fälligsten sind. Die letzte Belehrung richtet sich an die Allgemeinheit 
n:einer Leser; sie sollen sich nicht einbilden, dass der verbrecherische 
Hypnotiseur die Macht besitzt, sich Straflosigkeit zu sichern. 

Den Versuch eines Verbrechens von dem Verbrechen selbst zu 
unterscheiden, dies bleibt Hache des klugen Richters. Die Dazwisclien- 
kunft der wirklichen oder vermeintlichen Hypnose verändert durch- 
aus nichts an dem Stand des Problems. 

Noch ein "Wort, um diese Geschichte abzusch Hessen. Nachdem 
die Dame ihre Erinnerung wiedergefunden, die ich sie im Wachzu- 
stande beibehalten liess, war sie so ausser sich, dass ich es für ange- 
messen hielt, sie nochmals in den Schlaf zu versetzen, und ihr zu sug- 
geriren, den Unfall mit dem verliebten Doktor sehr scherzhaft zu 
linden. Nach dem Erwachen lachte sie aus vollem Herzen, und es 
gelang ihr beinahe, auf ihren Gatten einen Theil ihrer Heiterkeit zu 
übertragen. 
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Der Hypnotismus und der Widerstand gegen die Suggestion 

von 
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Seit dem Augenblick, in dem der Hypnotismus und die Suggestion 
ihren Einzug in die praktische Medicin hielten, haben sich auf allen 
Seiten Einwände gegen diese neue Heilmethode erhoben. 

Die Einen behaupteten, dass sie keinen medicinischen Werth und 
deshalb, keine Daseinsberechtigung in der Medicin besitze, dass die er- 
zielten Ergebnisse nur eingebildete Heilungen seien. Andere bezeichneten 
die Methode als eine des ärztlichen Standes unwürdige Charlatanerie 
und erklärten Hypnose und Suggestion für Proceduren, die sowohl in 
physischer, wie in moralischer Beziehung äusserst gefährlich seien. 
Zum Glück hat die Zahl dieser Gegner stark abgenommen, und viele 
Vertreter der medicinischen Wissenschaft sind zu der Ucberzeugung 
gekommen, dass die Psychotherapie «allerdings einen Platz unter den 
medicinischen Wissenschaften beanspruchen darf. 

In physischer Hinsicht halte ich diese Methode für nicht gefährUcher, 
als andere Heilmethoden, wenigstens nicht in der Hand eines competenten 
Arztes. Ueber die moralische Gefahr der Hypnose und der Suggestion 
sind die Ansichten sehr getheilt. Die einen behaupten, der Hypnotisirte, 
der Somnambule, sei in psychischer Beziehung ein Automat, der jede 
ihm befohlene Handlung ausführe, sei sie nun ohne Folgen oder 
verbrecherischer Art; dagegen lassen Andere diesen automatischen 
Zustand der Psyche nicht gelten und nehmen au, dass die Somnambulen 
nur Handlungen ausführen, die ihnen angenehm seien, und dass sie 
dann, wenn sie verbrecherische Handlungen begehen, dies nur ihrem 
Hypnotiseur zu Liebe und in der Ucberzeugung thun, dass die 
suggerirten Verbrechen nur unschädliche Experimente seien; noch 
Andere geben zu, dass manche Somnambulen psychisch vollständige 
Automaten, dass aber andere durchaus im Stande seien, der Suggestion 
zu widerstehen. 
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Ich kannte ein zehnjähriges israelitisclies Mädchen, das streng 
rituell erzogen war; sie war eine sehr snggeatible Somnarnbulc, die 
alle Suggestionen ohne den geringsten Widerstand ausführte. Ich 
suggerirte ihr in der Hypnose, dass sie beim Erwachen ein Geldstück 
vom Tisch nehmen und in die Tasche stecken aolle, und sie befolgte 
diese Saggraüos am mehreren Tagsn hintorcinandei' abae den geringsten 
Widerstund. Eines Sonnabends suggerirte ich ihr denselben Befehl 
und lugte hinzu, sie werde mein Sprechzimmer nicht eher verlassen 
können, als bis sie das Geldstück genommen habe. 

Beim Erwachen tritt sie an den Tisch heran, scheint die Münze 
mit ihrem Blick gleichsam einzuhüllen, rührt sie .iber nicht an. Ich 
frage sie, warum sie dä.t Stück nicht nimmt, und sie giebt mir zur 
Antwort: heute ist Sabbath, da darf man kein Grcld anfassen. Ich 
drang in sie, die Münze zu nehmen, aber sie behan-te bei ihrer 
Weigerung. Der Fall zeigt, dasa die religiöse Autosu^estion 6tnrk 
genug war, um meine Suggestion unwirksam zu raacheu. 

Auch folgender Fall erscheint mir unter diesem Gesichtspunkt 
interessant. Eine meiner Dienerinnen, Isamena L , . ., ist hysterisch, ■ 
somnambul und höchst suggestibel, Sie führt jede Suggestion ohne 
Weiteres aus and thut das Unnchuldigste, wie Verbrecherischste und 
Sehänditchate, ohne sith irgendwie zu widersetzen. Eines Tages 
sttggerirc ich ihr, sich in Gegenwart eines Anderen zu entkleiden, 
aber sie weigerte eich ti-otz meines strengsten suggestiven Befehls. 
Ein andermal veranlasse ich meine Köchin, ihr ein ganz unbedeutendes 
Qeheiinniss anzuvertrauen und ilir das feierliche Versja-eehen ahzu- 
nehnKD, d^iss sie es weder mir noch meiner Tochter anvertrauen solle. 
Ein paar Tage darauf bittet sie mich, sie wegen einer Gesichtsneuralgie 
ZQ hypnotiairen, die sie arg ([uälte. Bei dieser Gelegenheit versuchte 
ich, ihr ihr Geheinmiss durch Suggestion in der Hypnose zu entieiasen, 
aber vergebens; sie wollte es trotz strengsten suggestiven Befehh 
nicht preisgeben. Ich habe noch mehrmals versucht, ihr das Geheimnis» 
in der Hypnose au entlocken, aber stets ohne Ei'fulg. 

Noch ein anderer Fall. Frl. H . . , ist eine sehr saggeatiUe 
SomDamdiute ; sie vollführt die unschuldigsten, wie die verbreeheriacbBle» 
Handlungen ohne Weheres und widerstandslos während und naclt der 
HypBose, wie auch im Wachen. Eines Tages war sie in der Hypnose 
nach d^ Suggestion wie gewöhiiHch sich selbst überfctsscn worden 
und zeigte nun wider ilirc Oewohnheit eine gi'ünse Unrahe mit a1l«ft 
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KZaiohßn einea sehr unangenetmen Traumes. Ich fragte sie, waa sie 
I liabe, und erhielt zur Antwort: nlcli kann es nicht sagen." 

Ich auggcrire ihr, sie solle mir ihren Traum tstzählon, sie aber 

weigert sieh, nnd ich auggevire ihr nun noch starker, aie müsse sich 

nach dem Erwachen ihres Traumes erinnern und ihn mir erzählen. 

r Sie sagt mir, sie habe von einer Geschichte geträumt, die vor zwei 

rTagen auf dem Wege von Scheveningen nach dem Haag paaairt sei, 

"beban-t aber bei ihrer Weigerung, mir den Traum zu erzählen, da 

sie mir dieae Geschichte unmöglich mittheilen könne Ich machte 

noch mehrmals Versuche in der Hypnose, ohne aber mich ihres 

' Goheimnissea bemächtigen zu können. Von einer ihrer Freundinnen 

erfuhr ich, dass sie einea Abends bei der Rückfahrt von Scheveningen 

nach dem Haag am Wege ein Liebcapaar in einer ctwaa zu intimen 

Situation geaehon habe, und ilaas sie zu Hause sehr erregt darüber 

gewesen sei. So erweckte also die weibliche Scham in dem Gehirn 

der Patientin eine so starke Autosuggestion, dass meine stärksten 

suggestiven Befehle fruchtlos blieben. 

Diese Eperimente bewoiaen, daaa die empfänglichsten Somnambulen 
gewissen Suggestionen zu widerstehen vermögen. Bei vielen meiner 
hierauf bezüglichen Experimente fiel mir ein Umstand auf, der mir 
-stets sehr sonderbar erschien. 

Während die verbreeheri schalen oder schändlichsten Suggestionen 
gewöhnlich ohne Spur eines Wideratandes auageführt wurden, aah ich 
in den beiden angeführten Fällen oft Widerstand gegen viel weniger 
schwere Suggestionen; die Eine will ihr Geheimniss nicht preisgeben, 
weil sie ihr Ehrenwort gegeben bat, und ^vill sich nicht in Gegenwart 
.eines Fremden aiisziehen; die Andere weigert sich aus Schamgefühl, 
ihr Geheimniss zu verathen; und Beide begehen doch die verbrecheriachsten 
Handlungen mit grösster Leichtigkeit und ohne irgend welchen Widerstand. 
Wie erklärt sich das? 

Für die Anhänger der Schule der Salpetri<:ro ist die Erklärung 
,ganz einfach. Sie führen die Suggestionen nicht aus, weil ea eich 
um wirkliche Thatsachen handelt, die zu vollziehen ihnen sehr unan- 
genehm ist. Dagegen befolgen sie die verbrecherischen Suggestionen 
ohne jeden Widerstan<l, weil sie sie als Laboratoriumexperiraente an- 
sehen, die weder den Einen, noch den Anderen irgendwie Gefahr 
bringen können. 
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Aber wio erklärt sieb dann die Auaführung aelir unangenehmer 1 
Suggestionen, wie z. B. in dem folgenden Experiment? 

Herr H . . ., 50 Jahre alt, ein sehr gebildeter Herr und wohl- 
bekannter Sebriftateller, stammt aus einer Familie, in der weder Nerven- 
aocb Geißteskrankheiten vorgekommen sind. Er erfreut sich vollständiger 
Gesundheit. Eines Tages betrat er mein Zimmer, als ich grade einen 
meiner Patienten elektriairt hatte, und bat mich, ihn auch einmal zu 
elektrisiren, rein aus Neugierde, um einmal die Wirkung der Elektricitüt 
kennen zu lernen. Ich willigte ein, und in dem Augenblick, wo ich ' 
ihm die Elektroden in die Haud gab und den recht starken Strom , 
achloss, fing er au zu aclireien und bat mich aufzuhören. Er gab 
mir die Versicherung, dass er eine so unangenehme Empfindung 
gehabt habe, dasa er für alles Gold in der Welt das Experiment nicht 
noch einmal mit sich machen lassen möchte. 

Acht Tage später hypnotisirte ich ihn, — er ist ein sehr aiiggestibler 
Somnambule — , und suggerirte ihm Folgendes; Wenn Sie aufwachen, 
werden Sie mich bitten, Sie wieder zu elektrisiren, werden trotz all 
meiner Einwürfe darauf bestehen, und mein Sprechzimmer nicht eher 
verlassen können, als bis Sie elektrisirt sind. Als er aufwachte, sagte 
ich: Auf Wiedersehen. Sie kommen doch in ein paar Tagen wieder, 
nicht war? Aber statt zu gehen, wendet er sich an seinen Schwager, 
der ihn begleitete, und fragt ihn: Sind Sie auch schon einmal elektrisirt? 
Er antwortete: Nein, noch nie, möchte es aber auch nicht werden; 
ich denke es mir sehr unangenehm. — Es ist aber nicht so unangenehm, 
wie Sie glauben, ich habe mich schon elektrisiren lassen. — Aber, 
verehrter Herr, sagte ich nun, Sie müssen sich doch dai-au erinnern, 
wie ich Sie elektrisirt habe; Sie fanden die Procedur so unangenehm, 
dass Sie sagten, Sie möchten sich ihr für alles Gold in der Welt nicht 
noch einmal unterziehen. — Erlauben Sie, Herr Doctor, ich bin nicht 
so feige, wie Sie anzunehmen scheinen, und damit Sie es mir glauben, 
— elektrisiren Sie mich noch einmal! 

Ich werfe ein, dass ihm die Elektricität nichts nütze, ja sogar 
ihm schädlich sei, und weigere mich deshalb, seinen Willen au erfüllen, 
aber er dringt in mich und bittet mich, ihn zu elektrisiren, um seinem 
Schwager zu zeigen, wie leicht er es aushält. Ich gebe seinem Drängen 
nach, und sofort widerholt sich dieselbe Scene wie neulich; er achreit 
und bittet mich, den Strom zu nnterbrechen. Ich öffne den Strom 
und befehle ihm nun sofort, zu schlafen. Während dea Schlafs bringe 
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I ich ihm noch einmal dieselbe Saggestion bei, und beim Erwachen 
V wiederholt sich dieselbe Seene noch einmal. Wieder schläfere ich ihn 
I ein und wecke ihn nach einem Schlaf von wenigen Minuten auf, und 
1 nun weiss er nichts von Allem, was eben passirt ist. 

Ich habe viele Experimente gleicher Art ausgeführt und gefunden, 
1 dasB ein Theil meiner Patienten die Suggestionen ohne Weiteres aus- 
I führte; manche widerstanden, doch konnte man dann stets bemerken, 
] dass ihnen der Widerstand schwer falle. Ich habe versucht, dafür 
I ^ne Erklärung ku linden. 

Oft habe ich beobachtet, daas manche Suggestionen von Kranken 
' ausgeführt werden, die sich beim Krwacben aus leichter Hypnose an 
alles Vorgefallene erinnern, wahrenil anderen anscheinend ganz gleich- 
artigen Suggestionen Widerstand entgegengesetzt wird. Z. B. suggerire 
ich Jemanden in der Hypnose, er könne die Hand nicht hochheben, 
und er bringt es thatsächlich nicht fertig; dann suggerire ich ihm, er 
solle die Augen nicht offnen, \ind er schliigt sie sofort auf. Entsprechende, 
aber auf verschiedene Art angestellte Experimente haben mir oft ähnliche 
I Resultate ergeben. Oft fand ich, dass Jemand manche Suggestionen 
1 befolgte, während er anderen gleichartigen Widerstand entgegensetzte, 
. und wenn ich ihn dann im Wachen fragte: Warum führen Sie das 
Eine aus und das Andere nicht?, so erhielt ich stets dieselbe Antwort: 
I weil ich das Eine ganz leicht und das Andere absolut gar nicht thun 
I konnte. 

Suggerire ich Jemandem, dass er die Hand nicht emporheben 
, könne, und er befolgt diese Suggestion, so nehme ich an, dass die 
gestion die Leitung in den nervösen Bahnen vom Centrum, — in 
dem sich die Vorstellung der Bewegung bildet — , zu den motorischen 
Organen abschwächt, verzögert oder völlig aufhebt, weil die Vorstellung 
der Bewegung sich vollständig ausbildet und weil der Wille zum 
Widerstand gegen die Suggestion vorhanden ist, aber nicht z.ur 
Geltung kommen kann, wenn die Suggestion mit Ahschwächung oder 
völliger Aufhebung der Nervenleitung einhergeht; die Experimente 
beweisen, dass bei demselben Individuum der Kinfluss der Suggestion 
nicht für alle Nervenbahnen der gleiche ist. 

Wo liegt die Ursache für diese Differenz des Einflusses der 
Suggestion? Ich wüsste es nicht zu sagen; jedenfalls besteht diese 
Differenz, und vielleicht hängt sie von zufälligen Verschiedenheiten in 
der Organisation des Nervensystems ab. Derselbe Einfluss der Sugg< 
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auf die Leitung macht Bich bei den Nervanbahnen des Gehirna und 
alao den Bahnen für die Q-edauken-AHSoeiation geltend. Nehmen wir 
an, wir suggerirten Jemandem in der Hypnose ein Verbrechen oder 
eine ihm unangenelmke Handlung; er wird diese Handlung auaführen 
oder nicht ausführen; er wird Jer Suggestion Widerstand leisten 
können, wenn diejenigen Vorstellungen mit hinreichender Kraft in 
das Gehirn eindringen, die der Vorstellung der suggerirten Handlung 
entgegengesetzt sind. Damit diese entgegengesetzten Vorstellungen rait 
ausreichender Kraft ins Gehirn eindringen können, muss die Leitung 
in den Associationsbahnen völlig intakt sein, die die Centren der 
suggerirten Vorstellung und dasjenige der entgegengesetzten Idee mit 
einander verbinden. 

Ist diese Tieitung abgeschwächt, so wird das Eindringen der 
entgegengesetzten Vorstellungen erschwert, und es kann deshalb vor- 
kommen, dnss die Suggestion nicht befolgt wird, dass der Suggerirte 
die betreffende Handlung nicht ausführt, oder dass er sie zwar aus- 
führt, aber offenbar nur mit Widerstreben. Ist die Leitung gänalich 
aufgehoben, so können die entgegengesetzten Vorstellungen nicht mehr 
ins Gehirn eindringen, und die Ausführung der Handlungen geschielit 
in chai'akteristischer durchaus automatischer Weise. 

Wenn eine suggerirte Handlung ausgeführt wird, eine andere 
aber nicht, so kann das, wie gesagt, an individuellen Verschiedenheiten 
des Nervensystems liegen; oft befolgt derselbe Mensch die ver- 
brecherischsten oder schändlichsten Suggestionen ohne jeden Wider- 
stand und fast automatisch, der ticI weniger ernste Suggestion gar 
nicht oder doch nur mit äusserstem Widerstreben ausführt. Ich habe 
das folgen dermasaen zu erklären gesucht. Es ist ein physiologisches 
Gesetz, dass die Leitungskraft der Nervenbahnen um so grösser wird, 
je häufiger die Leitung benutzt wird; natürlich gilt dies Gesetz im 
Gehirn für die Associationsbahnen. 

Suggerirt man einem durchaus ehrenhaften und sittlich intakten 
Menschen ein Verbrechen oder eine schändliclie Handlung, an die er 
niemals gedacht hat, so weckt man in seinem (icbirn eine durchaus 
neue Vorstellung; die Bahnen der Association zwischen denjenigen 
Centren, in denen eich diese Voratellung und die entgegengesetzten 
bilden, besitzen nur eine sehr "wenig entwickelte Leitungfähigkeit, 
weil diese Association nie stattgehinden hat. So kann nun diese 
Leitungsfähigkeit unter dem mächtigen Einfluaa der Suggestion leicht 
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abgeschwächt oder aufgehoben werden. Daher können die entgegen- 
gesetzten Vorstellungen garnicht oder nur sehr schwer ins Gehirn 
eindringen, und der Betreffende folgt der mächtigen Wirkung der 
Suggestion sofort und führt die suggerirte Handlung fast wie ein 
Automat aus. Suggerirt man Jemandem eine gewöhnliche, aber ihm 
imangenehme und vielleicht seinen Grundsätzen widersprechende 
Handlung, so führt er sie nicht aus; denn die suggerirte Vorstellung 
ist für sein Gehirn nichts Neues, und die Association mit den entgegen- 
gesetzten Vorstellunge^ hat bei ihm schon öfters stattgefunden. Man 
muss also daraus den Schluss ziehen, dass die Associationsbahnen 
zwischen den Centren für die suggerirte und für die entgegengesetzte 
Vorstellung hinreichend entwickelt sind, um dem Einfluss der Suggestion 
zu widerstehen, dass also die entgegengesetzten Vorstellungen nun auf 
keinen Widerstand stossen und deshalb leichter ins Gehirn eindringen. 
Trifft diese Anschauung zu, so würde sich daraus der Schluss 
ergeben, dass die Suggestion grosse Gefahren in strafrechtlicher Beziehung 
in sich birgt, da die Ausführung der suggerirten Handlungen nicht 
mehr von dem eigenen Willen des Betreffenden abhängen würde, 
sondern vielmehr von der grösseren oder geringeren Leitungsfähigkeit 
der Associationsbahnen seines Gehirns, — einer Fähigkeit, die bei den 
einzelnen Individuen in hohem Grade wechselt und verschieden ist. 



Unstillbares Schwangerschaftserbrechen, mit Erfolg durch 

Suggestion behandelt*) 

von 
Dr. B^rUlon (Paris). 



Die Patientin, die der Gesellschaft vorzustellen ich die Ehre habe, 
consultirte mich in meiner Klinik am 29. October 1892. Sie war in 
der siebenten Woche schwanger und klagte über unstillbares Erbrechen. 
Von Anfang der Schwangerschaft an hatte sie an Uebelkeit gelitten, 
und drei oder vier Tage später trat das Erbrechen auf. Jedesmal 

*) Revue de Thypnotisme. 
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nach dem Essen erbrach sie die eingeführten Speisen und danaeh ' 
bitteres Waaser, 

Die Kranke weiBt in der Anamnese neuropathiache Belastung 
auf. Ihr Vater ist im Alter von zweiund vi erzig Jahren gestorben und' 
■war Trinker; die Mutter, die mit dreiund zwanzig Jahren starb, war 
nervös. Sie selbst hat stets an Verdaiiungsstörungen gelitten; so hat 
sie bis zum Alter von dreizehn Jahren kein Fleisch esaen können. 
Femer hat sie einige ziemlich schwache nervöse Anfälle ohne Verlust 
des Bewusstseins durchgemacht, 

Sie ist schon zehnmal schwanger gewesen. Viermal hat sie 
abortirt, sechsmal lebende Kinder geboren. Im Verlauf der letzten 
Schwangerschaft hat sie an unstillbarem Erbrechen gelitten, das erat 
mit der Niederkunft aufhörte. Zahlreiche Behandlungsmethoden wurden 
angewandt, sodass sie diesmal gar kein Medikament genommen hat. 

Die Patientin hat nicht immer eine sehr rationelle Ernährungs- 
weise ionegehaltcu. So ass sie seit einem Jahre sehr viel, heiashungrig, 
UQersättlich, und stand Nachts auf, um zu esaen. Seit einigen Tagen, 
seitdem sie sah, dass sie nichts Anderes bei sich bclialto, nahm sie 
nur noch Thee mit Rum zu sich. 

Gleich an dem Tage, wo sie zu mir kam, schlage ich ihr vor, 
sich hvpnotiairen zu lassen, Sie zeigt ein gewisses Widerstreben und 
ich vermag sie kaum in leichten Schlaf zu versetzen. Trotzdem wird 
ihr energisch suggerirt, sie solle zu Hanae feste Nahrungsmittel, Brod, 
Fleisch, Gemüse und Confect zu sich nehmen; ich gebe ihr die 
Versicherung, dass sie nicht mehr brechen und ihre Mahlzeit vollständig 
verdauen wird. 

Am 1. November kommt die Patientin wieder und erzählt, sie 
habe nicht ein einziges Mal mehr gehrochen. Schon der Ausdruck 
ihres Gesichts bestätigt diese Angabe. Bei einem neuen hypnotischen 
Versuch fällt sie diesmal in ziemlich tiefen Schlaf. 

Seit etwa einem Monat hat das Erbrechen gänzlich aufgehört. 
Sie hat sich genau an meine Angabe gehalten, mit aller Kraft der Brech- 
neigung zu widerstehen und sie mit aller Energie zu unterdrücken. 
Sie war höchlichst überrascht von der Schnelligkeit der erzielten 
Wirkung. Ich brauche nicht hinzuzufügen, dass der Kranken suggerirt 
wurde, sich von nun ab des unverdünnten Weins und der alkohohacheu 
Getränke zu enthalten, denen sie eine günstige Wirkung zuschrieb, 
und für die sie eine gewisse Vorliehe hatte. 



Referate. 277 



Referate. 



Studien über Hysterie, Hypnotismus^ Suggetion, von 
Dr. med. Otto Efertz, Bonn, Otto Paul 1894; gr. 8°; 102 S. -f 
I— XII S. 

Neaestens sind unsere Gegner, d. h. die Gegner der Nancyer Schule so 
liebenswürdig, uns mit ihren Puhlicationen direct in die Hände zu arbeiten. Nicht 
als ob sie sich dazu bequemten, unsere Lehren anzuerkennen! Weit gefehlt, sie 
suchen sie vielmehr zu widerlegen. Aber indem sie zum Zeichen dessen, wie 
wissenschaftlich und kritisch sie bei der Anstellung ihrer Versuche verfuhren, um 
zu den am Schlüsse ihrer Arbeiten mit Applomb verkündeten Thesen zu kommen, 
legen sie uns ausführlich die Art der mise en scene ihrer Experimente dar und 
geben uns dadurch die prächtigste Gelegenheit, darzuthim, dass all die schönen 
Experimente leider einen bösen Haken haben. Was wir Alle, vor Allen aber Forel 
schon immer behauptet haben, das wird immer wieder aufs Neue bestätigt. Die 
Anordnung der Experimente, die zudem an nichts weniger als einwandsfreien 
Versuchspersonen, nicht an gesunden, sondern hysterisdien, durch directe oder in- 
indirecte Suggestionen reichlich dressirten Menschen angestellt werden, ist dictirt 
von einer nahezu rührenden Unwissenheit, von einem zum mindesten recht lückenhaften 
Verständniss des Hypnotismus und der Suggestion, ihres Wesens und ihrer Wirkung. 
Sie werden angestellt von Menschen, deren technische Ausbildung im Hypnotisiren 
und Suggeriren nahezu Alles zu wünschen übrig lässt, deren Mangel an Erfahrung 
sie selbst in der steten Furcht erhält, entweder selbst das Opfer eines von einer 
verschmitzten Versuchsperson geschickt inscenirten Betruges zu werden, oder in den 
Augen eines Skeptikers in den nicht weniger schlimmen Verdacht eines betrogenen 
Betrügers zu kommen. Anstatt nun das Gelingen einer therapeutischen Suggestion, 
die sich im Wachzustande nicht realisirte, zu erzielen, resp. zu demonstriren — 
sicher der einfachste und einwandsfreieste, überzeugendste Beweis füi* das Bestehen 
eines Zustandes künstlich erhöhter Suggestibilität und etwas Anderes soll ja die 
Hypnose nicht sein, einem skeptischen Mediciner gegenüber — , ersinnen sie mit 
Aufgebot all ihres Scharfsinns die spitzfindigsten Experimente, und suggeriren der 
Versuchsperson dabei und gar erst bei den Demonstrationen durch indirecte ihnen 
unbewusste Suggestion alle möglichen imd unmöglichen Erscheinungen. Was Wunder 
dann, wenn sie Hypnosen resp. Hypnotisirte mit einem Verhalten bekommen, wie 
wir Anderen, die wir uns doch auch schmeicheb, etwas von der Hypnose zu ver- 
stehen, nie zu Gesicht bekommen, trotzdem wir doch tagtäglich so und so viele 
Menschen hypnotisiren. 

Herr Effertz, der nach der von ihm geübten Technik zu urtheilen, nicht 
grade ein Meister im Hypnotisiren und Suggeriren ist, hat nun auch eine Reihe 
hypnotischer Studien angestellt, die er sammt einer Reihe ihre Ergebnisse zusammen- 
fassender , Thesen, die an dogmatischer Sicherheit nichts zu wünschen übrig lassen, 
und die in der Behauptimg gipfeln (These XIX), dass „die Hypnose ein artificieller, 
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wiii die geleitete (1) Hypnose ein geleiteter eplleptolder (!!!) hysterischer AnfatPl 
ist", der stannenden Mitwelt mittheilt. I 

Als ich Herrn Effertz'a Buch und gar die These gelesen habe, da ging icli| 
sofort daran, eine grosse Eeihe meiner Hjpnotiairten, und ich hypnotisire tüglicli I 
circa 30—40 Menschen, auf ihr Verhalten zn prttfen, liabei peinlichst daranf achtend, 1 
was Verf. in S 17 über den epiieptoideu Änfiill sagt. Ich hahe da eine Patientin, * 
die, als ich eben daran ging, sie zu hjpnotisireu. einen epileptoiden Anfall liekam, 
den ich flbrigena in der Hypnose schnell heseiligen konnte: nun, sie bekommt diesen 
auch sonst im \Vachen nod ist grade desweo[en mit nnumehr recht befriedigendem 
Erfolg in meiner Behandlung. Ich sehe meine Journale durch und finde dn 
Ganzen i ähnliche Fälle verzeichnet, darunter eine Hysterie«, wo ananmeatisch , 
fi-lihere epileptoide Aufalle nicht zu crniren waren, die aber am Tage nach der I 
Hypnose einen solchen erlitt. Diese Attaiiue ist aber nicht auf das Conto der t 
Hypnose oder auch nur auf mein eigene» zu setzen, sundern auf die indirectQ 1 
Suggestion eines vielleicht nicht grade übelwollenden aber unvorsichtigen (;ullegen, J 
der den bei der Patientin angestellten therapeutischen Versncbeu beiwohnte, mit ] 
aller Sicherheit zurilckznfQhren. Aber die anderen nahezu 2OÜ0 Hypnotisirten i 
aus meiner eigeuen Praxis, nngereuhaet die, welche ich bei Anderen, z. B. bei 
Welterstrand gesehen! Ich rufe mii das in's Hedächtniss zurück, was Forel, 
LiÄbeauU, Bernheim, Eingier, v. Schrenck e luttL quanti über ihre ! 
Hypnotisirten berichten. So sehr ich aber meine Angen schärfe und mein Gedächtnisa 
zermartere, nirgends ist etwas zu fiude]i, was einem epileptoidem Anfall als einer I 
für die Hypnose characteristischeu Ersclieiunng gleich käme. Ja ».■< ist nicht einmal 
das von Effertz als Kriterium für die Echtheit der Hypnose bezeichnete Verhalten 
der Mnsculatnr, ihre „Plaaticität" und ihr „todter Widerstand" zu entdecken, 
von noch so manchen anderen Dingen, "wie gewissen ,.ZwangBhandlnngen'', auf die 
ich garnicht weiter eingehen will, zu schweigen. 

Woher dieser Widerpruch?! Herr Effertz ist ein ehrenhafter Mann, d 
wir aufs blosse Wort glauben müssen — andere Bypnologen haben nach ihm i 
ein „Bierwort", nicht ein Ehrenwort — . und ein höchst kenntniasreicher dazu. Er 
hat sogar eine „neurologische Weltreise" hinter sich und an der Hochschule fllr 
Hypnotismus, bei Charcot. durchaus aludirt mit heissem Bemüh'n. 

Woher also dieser Widerspruch? Kun, wenn man nicht grade annehmen 
will, dass wir anderen Alle directe Ignoranten und Schwindler siud, so bleibt uichta 
anderes übrig, als zuzugeben, dass HeiT Effertz ein ganz besonders geschickter 
Operateur ist, der es einzig und allein, zmn mindesten aber besser und richtiger 
ver»tanden, echte Hypnosen zu erzielen. Wie er aber auch bypnotisirtl: „Ich 
lege ihre Hünde auf den Tisch und befehle ihr, zu versuchen, ihre 
coutracturirten Einger (Fat hat eine hysterische t'ontractur an einigen Eingem, 
Eef.), so zu bewegen, als wenn sie Ciavier spielen wollte. Ich spiele 
ihr dann vor. Bald gerathen ihre Finger in zitternde Bewegungen 
und nach weniger, wie einer Minute ist sie hypnotiairl. Die Hypnose 
tritt prompt ein ohne Fixiren, selbst bei absichtlichem Wegsehen 
und selbst bei dem Befehl nicht einzuschlafen, sondern wach zu 
bleiben. Diese Methode ist mir als die sohaDendsie ereohienen." 

Nun vielleicht machen unsere CoUegen in Znkuuft auHgiebigen (lebranch viiu 
dieser Methode, der sich eicher weder Neuheit noch eine gewisse Originalität 
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absprechen lassen. Ich mochte mir erlauben, noch eine kleine Verbesserung vor- 
zuschlagen, nämlich dem Patienten zu um so besserem Gelingen noch Noten vorzu- 
legen, damit die Illusion eine lebhaftere wird. Freilich nicht übel ist auch ein 
weiteres HülfsmitteL das Herr Effertz mittheilt; .Jch pflege bei diesen Fxperimenten 
den anwesenden Collegen immer vorher kurz die Anamnese und dergl. mitzutheilen, 
zum Theil um dadurch eine feierliche Stimmung bei der Patientin zu 
erzeugen. (!) Vielleicht, dass diese Stimmung mit an dem prompten 
Zustandekommen der Hypnose schuld ist". (Melodram, Harmonium spiel, 
feierliche Beleuchtung und dergL dürften vielleicht, um eine noch feierlichere Stimmung 
zu erzeugen, auch am Platze sein! Ref.) 

Jetzt wissen wir's, woran es bei uns Anderen gelegen, dass wir keine echten 
Hypnosen gesehen Sie, Herr Forel und Sie, Herr Bernheim und Sie anderen 
Alle, Sie wollen auf Ihr Ehrenwort versichern, dass es doch der Fall war. Still, 
meine Herren. Sie haben ja gar kein Ehrenwort, Herr Effertz sagt es ja, Sie 
haben nur ein Bierwort! Haben Sie schon eine neurologische Weltreise gemacht, 
und auf einer solchen neurologischen Weltreise ein zu hypnotischen Versuchen so 
vorzüglich geeignetes ..Medium" kennen gelernt, wie es die Patientin R. P. des 
Herrn Effertz ist, die er in Wien, London, in Russland etc. bereits seit Jahren 
in ihren wunderbaren hypnotistischen Excercitien hat bewundem können, und deren 
er nun durch einen glücklichen Zufall in Bonn habhaft geworden? 

Sie wagen es, meine Herren, schüchtern einzuwenden, dass Sie doch viele 
Tausende hypnotisirt, und bei diesen z. Th. höchst auftällige therapeutische 
Erfolge erzielt hätten, dass Herr E. seiner Patientin nicht einmal von ihrer hysterischen 
Contractur habe befreien können, von jener hysterischen Contractur, die Prof. 
Schnitze nicht einmal für echt gehalten. 

Schweigen Sie, sage ich nochmals, meine Herren, vor Allem Sie, Herr 
Bernheim, der Sie sich gar zu der Behauptung verstiegen haben: H n' y a pas 
d'hypnotisme, il n' y a que de la Suggestion, was nach These XVI des Herrn E. 
grundfalsch ist. Sie wollen ja durch Suggestion eine Plasticität der Muskeln erzeugen 
können, was doch nach These XV unmöglich ist? Gehen Sie in sich und lernen Sie 
überhaupt erst, was Suggestion ist. Hören Sie: „Suggestion ist eine Kraft, die mit 
der Zeit an Grösse abnimmt. Die Kraft der Suggestion ist eine Function der Zeit 
und zwar «ine abnehmende Von welcher Structur diese Function ist, ob sie z. B. 
mit dem Quadrat der Zeit abnimmt, lasse ich (Verf.) dahingestellt." Nun werden 
Sie es wissen! Herr Li6beault und Sie und die anderen Vertreter der „extremen'' 
Nancyer Schule, Sie wollen gelehrt haben, wie man die Tiefe der Hypnose unter- 
scheidet, und woran man die echte Hypnose erkennt. Packen Sie doch ein mit 
Ihrer Gelehrsamkeit! Gehen Sie zu Herrn Effertz in die Schule! Da werdenjSie 
ein höchst ingeniöses Gummiball -Manometer- Experiment — der böse Herr Prof. 
Schulze, der sich auch hierauf auch nicht einlassen mochte! — , kennen lernen 
und noch andere schöne und nützliche Dinge. Wenn sie sie dann aber practisch verwerthen, 
werden Sie auch die reine Freude geniessen, Ihre erste therapeutische 
Suggestion so schön gelungen zu sehen — Herrn E.'s Patientin hat wieder 
stricken können — , dass auch Sie die Verkündigung dieses bedeutsamen Factums 
gesperrt drucken lassen können. Lesen Sie vorerst Alle die „Studien" des Herrn 
Effertz, und wenn Ihnen darin Manches über Ihren Horizont geht, z. B. dass er 
seine Patientin in der ersten Woche trotz kalter Uebergiessungen combinirt mit der 
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Application starker electriaohet Ströme nicht hat weuken können, ferner seine Lriinfl 
von den „bypnotisclieaPiiiiBen'' etc., Bo werden Sie eadoch nicht zu bereuen haben, rlie 
„StnAien"' atuilirt an hüben. Ihre LeutUre wird Ihnen sioher eine Stunde nn- 
getrilbteatEn, reinsten Verynügena bereiten. Bei mir war es in so hohem Grade der ' 
"FsW, doHs mich nicht einmal ein krasser Unsinn, den Herr B. mir iupatirt, sonderlich 
aufgeregt liat. Nach ihm soll ich, ^ wo? ist nicht angegeben — gesagt haben, die 
Charcot'sche Phase der Lethargie sei weiter nichts, wie der tietate, die catuleptisuhe 
Phase der miiteltiefe nnd der Somnambulismus der leichteste Grad der 
Hypnose. (!) Ich habe dagegen in UebereinBlimranng mit Forel u. A, nur 
bebaupfet. ditss die Charcot'Bche Letharg-ie nichts weiter sei, als wirklicher tiefer 
Schlaf, in welchen die Hypnose übergegangen. Zweitens habe ich nur vorgeschlagen, 
in Znkunft die bisherigen Bezeichnungen der Tiefegrade der Hypnose nnfeageben 
und nur noch von oberflächlicher nnd liefer Hypnose zu sprechen, wobei die Hypnosen, 
in welchen sich die nnr die Musculatur snggestiv beeintlussen Hesse ((Katalepsie etc.) 
als oberflächliche resp. mitteltiefe Hypnosen zu bezeichnen wären, als tiefe die, in 
welchen man mit Erfolg Illusionen und Hallucinationen intra- und posthypnotisch 
snggeriren könne. J. Grossmann. 

Mittheilungen vermiscJiten Inhalts. 

Herr Prof, Forel (Zlirifh) liest auch in diesem Semester wieder ein Colleg 
Über Hypnotismus nnd Suggestionstherapie, verlranden mit practischen ['emonstrtitiouen 
und Uebuugen. 

Um zahlreichen au mich ergangeneu Anfragen zn genügen, thcile ich auf 
diesem Wege mit, dass es mir meine Zeit nicht gestattet, direct einen Curs in der 
practischeu Suggestionstherapie abzuhalten. Indesa stelle ich es gern jedem Oollegen, 
der in der Absicht, etwas zu lernen, zu mir kommt, frei, bei mir in meinen Consnllations- 
stundeu bu hospitiren. Ich bin weiterhin gern bereit, den betr, Herrn Collegen dabei 
alle die nöthigen theoretischen und practischen Anweisungen zu geben, soweit di^es 
nach Lage der Sache möglich ist. Da ich naturgemass nur einer sehr beschränk ttm 
Anzahl von Collegen zu gleicher Zeit gestatten kann, bei mir zu bospiiiren, so ist, 
hierzu eine vorherige, müglichst frühzeitige Anmeldung unbedingt erforderlich. Ein 
Honorar t%r die Erlaubniss zum Hospitiren wird von mir nicht eingefordert. 

Dr. J. Grosaraann. 

Bibliographische Anzeigen. 

Diagnostik der Nervenkrankheiten, vun Paul Julius Moebius, 
n, vetSiidene und vermehrte Auflage mit lOi Abbildungen im Text. Leipzig; 
F. C. W. Vogel, 1994. L, F. 434 8. Preis 8 Mark, 

Llpnotiamo nell' oapitale ü Monaco (a siniatra deir Isar), Studio 
critico sui pericoli del trattemento snggestivo del Dott. Freiherr von Schrenok- 
Notzing. Tradu/.ione iraliana del Dott. O. Manganotti; Jlüano, Max Kantorowicz, 
ISiH 

Studien über Hysterie, Hypnotismus, Suggestion von Dr, med. 
Otto Effertz, Bonn, Otto PanI, 1894, 102 + 12 S, gr. 8°. 

Zur Psychologie der Vita sesualia von Max Dessoir; Sep.-Abdr. a. 
d. ZeitHChr, f, Psychiatrie, Bd. 50; gr. 8", 36 S. 
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Heilung eines Falles von Chorea durch Suggestivtherapie.*) 



von 



Dr. Damontpallier^ 

Mitglied der Acad^mie de m6decine. (Paris). 



Ein zwölfeinhalbjähriges Mädchen, das seit November 1891 an 
Chorea leidet, wird mir Ende Oktober 1892 zugeführt, und seine 
Mutter fragt mich, was ich für ihr Kind thun könne. 

Die Patientin ist anämisch, und kann, wie leicht festzustellen ist, 
nicht ruhig sitzen bleiben. Im rechten Bein nur wenige krampfartige 
Bewegungen; mit dem Gesicht dagegen schneidet sie fortwährend 
Grimassen. Der rechte Mundwinkel wird jeden Augenblick herauf- 
und herabgezogen, während zugleich der Kopf drehend gegen die rechte 
Schulter geneigt und nach links gezogen wird. Ferner wird die Schulter 
nach oben und vorwärts bewegt. Oberarm, Unterarm und Hand voll- 
führen beständig Pronations- und Supinationsbewegungen. Die rechte 
untere Extremität erscheint frei von Muskelkrämpfen. Auf der linken 
Seite sind nach Angabe der Mutter der Patientin nie krampfhafte Be- 
wegungen aufgetreten, doch wird das Kind beim Gehen leicht müde, 
und es besteht eine leichte Parese der rechten unteren Extremität. Die 
Sensibilität im Gesicht und an der rechten oberen Extremität ist 
normal. Gehör, Geruch und Geschmack zeigen keine Functionsstörung; 
die Sehschärfe ist auf beiden Augen normal, keine Farbenblindheit. 
Keine ausgeprägt hysterischen Stigmata, aber sehr grosse Erregbarkeit. 
Das Kind erscheint zerstreut, kann oder will seine Aufgaben nicht mehr 
lernen, kann nicht auf einer Stelle bleiben, fasst alles an und 
wird durch die krankhaften Bewegungen der rechten Hand am Schreiben 
und an jeder Handarbeit verhindert. 



*) Revue de l'hypuotisme. 
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ä Zeitschrift t'ÜT Hyjinotismiis. 

Bromkali, Schwefelbäder, Eisen- und Chinin-Präparate haben den 1 
Zustand der Patientin nur sehr wenig und zwar vorübergehend ge- 
beaaert, uod wie die Mutter sagt, hat aie seit einem Jahr nie eine 
merkliche Besserung gezeigt, noch haben die kramjjfliaften Bewegungen 
jemals aufgehört. 

Uebrigens hat das Kind auch ner\-Ö8e8 Herzklopfen; nie rheu- 
matische Schmerzen, kein Herzgeräusch. 

Die Chorea setzte acht Tage nach einem grossen Aerger und 
ei'uer heftigen Erregung, von denen die Kleine betroffen wurde, ein. 

Wir haben also Grund zu der Annahme, diese Chorea fiir uii^bt 
rheumatischer Art zu halten, zumal der Vater und die Mutter nie au 
Rheumatismus gelitten hatten. Der Vater ist an Phthise gestorben, 
die Mutter ist anamisch; die Gross-mutter ist gnnz gesund. Eine Schwester 
der Patientin ist im Alter von zwei Jahren au iCräuipfen gestorben. 

Ebensowenig dürfen wir in diesem Fall an eine hysterische 
Chorea denken, da das junge Mädchen keine Zeichen der klassischen 
Hysterie aufweist. 

So kam ich zu dem Suhluss, dass diese Chorea nervösen Ursprungs 
sei und im Zusammenhang mit der leichten natüi-lichen Erregbarkeit 
der jungen Kranken stehe. 

Unter diesen Umständen schlug ich mit Rücksicht auf die mir 
bekannten günstigen Kesnitale d«r Herren Li^beault, Bernheim, 
Beaunis und Berillon bei der Suggestionabehandlung der Chorea der 
Mutter eine derartige Km- vor und iiiaehte ihr Hofi'nung auf einen 
guten Erfolg. 

Nun mnsste ich zuerst das Vertrauen der kleinen Patientin ge- 
winnen und sagte ihr, weim sie sich einschläfern lasse, werde sie beim 
Erwachen gesund sein. 

Das Kind fügte sich willig; ich Hess sie sich auf einen Stuhl setzen 
und den Kopf gegen ein Kissen lehnen und sagte ihr, sie werde schlafen; 
dazu werde es genügen, wenn sie mit ihren Augen die meinigen fixire 
uod an dasselbe denke, nie Abends, wenn sie den Schlaf herannahen 
fühle; ich half ihr, iudem ich ihr sagte: 

„Ihre Augen brennen, die Lider schlieasen sich, Ihr Kopf wird 
schwer, Sie fühlen, wie Arm und Bein einschlafen ; da, — Sie schlafen. 
Schlafen Sie." 

Das Kind schlief und fühlte Nadelstiehe weder am Vorderarm 
noch im G(:si(;lLt, 
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„Schlafen Sie! Schlafen Sie! Schon lässt das Zucken nach 5 Sie 
schneiden keine Gesichter mehr, Ihf Kopf dreht sich nicht mehr, Ihre 
Schultern, Arm, Hand werden nicht mehr bewegt. Sie schlafen ganz 
ruhig; Sie sind sehr froh, so zu schlafen, und wenn ich Sie aufwecke, 
werden Sie keine Bewegungen mehr im Gesicht und im Arm haben 
und gesund sein. Zudem werden Sie sehr gehorsam, ehrerbietig gegen 
Ihre Grossrautter sein, werden Ihre Aufgaben lernen, Ihre schriftlichen 
Arbeiten und Handarbeiten machen können. Sie werden guten Appetit 
und keine Magenbeschwerden haben, werden alle Morgen um dieselbe 
Zeit Oeffnung haben. Sie werden spielen und mit Ihren kleinen 
Freundinnen laufen können, und wenn Sie Abends zu Bett gehen, 
werden Sie schön schlafen. Sie werden keine bösen Träume haben, und 
wenn Sie am andern Morgen aufwachen, werden Sie fühlen, dass Sie 
gut geschlafen haben und dass der Schlaf Sie gekräftigt hat, und Sie 
werden ganz glücklich sein.'' 

Ich liess das Kind eine halbe Stunde lang im hypnotischen Schlaf, 
dann sagte ich zu ihm: 

„Wachen Sie gemächlich, ohne Erschütterung auf; wachen Sie 
auf, wachen Sie auf." 

Sie öffnete die Augen und hob den Kopf, der an das Kissen gelehnt ge- 
wesen war; ich fächelte ihr an Kopf und Gliedern Luft zu und fügte hinzu: 

„Stehen Sie auf, gehen Sie. Sie sind geheilt.'' 

Das Kind steht auf, mit etwas erstauntem Gesichtsausdruck, weil 
es keine Krämpfe mehr im Gesicht und in den Armen hat und 
den Kopf hoch trägt, ohne Krampfbewegungen zu spüren. 

Am andern Morgen berichtete mir die Mutter, dass ihr Kind 
gut zwei Stunden lang frei von Krampfbewegungen gewesen sei, gut 
gegessen habe, brav lerne und aufpasse, und dass es gut geschlafen habe. 

Am nächsten und den folgenden Tagen wiederholte ich dieselben 
Suggestionen wie am ersten im hypnotischen Schlaf; von Tag zu Tag 
wurde die Dauer der Ruhe länger, und nach der vierten Suggestions- 
sitzung traten die choreatischen Bewegungen nur noch Morgens auf. 

Bald, und zwar vom achten Tage ab, blieben die Chorea -Bewegungen 
ganz fort. Der Ausdruck des Gesichts verkündete die Wiederkehr 
der Gesundheit, der Blick war lebhaft, intelligent. Das Kind war 
dankbar, lernte seine Aufgabe sehr leicht, beschäftigte sich den ganzen 
Tag über nützlich, schHef gut, war in der Schule sehr gehorsam und auf- 
merksam und nahm an den Spielen seiner kleinen Schulgenossinnen Theil. 

21* 
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Von der zweiten AVoche an wurde sie iiur noch einen Tag^^^ 
den andern suggestiv behandelt, in der dritten zweimal, und von der 
vierton ab sah ich sie nur einmal wöchentlich. Anfang Deceniber 
konnte man die Heilung als vollständig betrachten. 

Für alle Fälle lasse ich die Mutter wöchentlich einmal zu mir 
kommen, um mich zu überzeugen, dass kein Rückfall eintritt, und 
wir haben ausgemacht, dasa das Kind mir bei der leisesten Wiederkehr 
noch so leichter krampfhafter Bewegungen wieder zugeführt werden solle. 
Während der ganzen Suggestivbe band hing hat das Kind kein 
einziges Medikament genommen, und die Wiederkehr des Appetits und 
guten Schlafes reichten in Verbindung mit iler Suggestion aus, die 
Anämie zu beseitigen und die Gesundheit wiederherzustellen. 

Es bedarf wohl keiner langen Auseinandersetzung, um in diesem 
besonderen Fall divs gute Resultat der Suggestivbehandlung festzu- 
stellen. Man kann doch nicht gut behaupten, dass da ein zufälliges 
glückliches Zusammentreffeu stattgefunden hat, oder dass die Suggestion 
niclit mehr bewirkt hat, als jede andere Behandlung im Anfang erzielt. 
Der unmittelbare, fortschreitende und dauernde Erfolg, der in diesem Fall 
bei einem Kinde erzielt wurde, das seit einem Jahre durch keine andere Be- 
handlungsart merklich gebessertwarjIäaatalleEinwände hinfälligerscheinen. 
Zudem bestätigt die vorliegende Beobachtung nur das, was andere Be- 
obachter bei methodiscliemGebrauchderSuggestivtherapie beobachtet haben. 
Ueber die Natur der Cliorea Jm Allgemeinen zu sprechen, behalte 
ich mir für später vor. Hei sorgfältigem Studium der seit einem 
halben Jahrhundert und in den letzten Jahren darüber veröffentlichten 
Arbeiten bin ich zu der Anschauung gekommen, dasa man die Bedeutung 
der rhemnatiscbcn Diathcsc für die Äetiologie der Chorea weit über- 
schätzt liat. In den weitaus meisten Fallen ist die Chorea eine vom 
Rlieumatismus unabhängige Neurose, deren Hauptursache fast stets eine 
heftige moralische Erregung ist. Um sich davon zu überzeugen, braucht 
man nur die Beobachtungen der verschiedenen Schriftsteller durcbzu- 
lesen; und wenn nun moralische Erregung, d. h. eine heftige psychische 
Störung, eigentliche Ursache der Chorea ist, so ist nichts rationeller, 
nichts logischer als die Annahme, dass eine moralische, psychische 
Behandlung, untcrstüzt durch die Hypnose, in kurzer Frist ein Leiden 
beseitigen kann, das durch compl i ei rte und langdauernde medicaracnlöse 
Behandlung mit hohen Dosen oft nur in geringem Grade beeinflusst wird. 
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Suggestion und Magenerkrankungen 

von 

Dr. Cart Schmidt 

Nervenarzt. (Dresden). 



Ein kürzlich von mir beobachteter Fall von Magenerkrankung 
erlaubt interessante, wenn auch nicht neue, Schlüsse betreffs der 
psychischen Entstehung und Behandlung gewisser Formen von Magen- 
leiden. 

Die 32jährige Patientin erzählte folgendes: „Ich bin seit ca. 
10 Wochen schwer magenleidend; ich habe, wie mein Arzt mir 
erklärt hat, ein Magengeschwür; ich habe auch Blut erbrochen, ich 
verspüre im Munde immer einen unangenehmen pappigen Geschmack; 
essen kann ich so gut wie garnichts mehr; das einzige, was ich halb- 
wegs vertrage ist Mehltrank und Zwieback in Thee aufgeweicht; esse 
ich etwas anderes — aber zuweilen auch ohnedem — , so bekomme 
ich die unerträglichsten Schmerzen im Magen und im Rücken, so 
dass mein Arzt mir zum öfteren Morphiumeinspritzungen machen 
musste; ich bin sehr heruntergekommen und habe 14 Pfund ab- 
genommen.** 

Das klang ja allerdings wie ein Magengeschwür und in der 
That waren auch andere Symptome da, die dafür zu sprechen schienen, 
die stark belegte Zunge, eine umschriebene äusserst empfindliche Stelle 
in der Magengegend und zwei ebenso empfindliche Druckpunkte im 
Rücken. 

Doch ergab die Untersuchung, dass ich es mit einer hochgradig 
nervösen Dame zu thun hatte; die genauere Anamnese erwies, dass 
sie hysterisch war (nervöse Anfälle mit Kinnladenkrampf und Zuckungen 
in den Armen bei erhaltenem Bewusstsein, wechselnde neuralgische 
Schmerzen in der linken Hüfte, auch in der Brust, Weinzustände etc.) 

Die Erkrankung begann nach einer Indigestion acut mit Uebelkeit 
und Erbrechen: der am nächsten Tag hinzugerufene x^rzt erklärte, 
dass ein Magengeschwür vorliege. 
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Zeilstlirift für Hypnutisu 



Das sogenannte Blute rbreclien reducirtR sich, wie die Mutter der 
Patientin auf Befragen erklärte, auf ein Blutstreitchcn iui Erbrocheneu. 
Patientin erwies sich acbon bei der Untersuebung sebr suggeetibel; ich 
konnte die erst echmerzhafte Stelle ganz gut drüukeii, als icb sie irre 
leitete mit den Worten — „aber hier tbut ea gar nicht web". 

Ich erklärte ihr nun, es sei kein Magengeschwür mehr vorbanden, 
sondern nur eine Neuralgie der Magoawand, icb wurde ihr die Schmerzen 
sofort nehmen, leb setzte ihr zwei feuchte Elektroden an, lieas eine 
■ Minute scheinbar einen Strom hindurch gehen und erklärte nun 
energisch — „jetzt sind die Schmerzeu weg". Sie nahm die Suggestion 
ausgezeichnet an und war beglückt, so schmerzfrei zu sein, Ea war 
alles verschwunden. Freiivillig erklärte sie: „ja jetzt ist mir wohl, 
der pappige Geschmack im Mund ist weg, Rücken und Magen ganz 
frei". Zu ihrem Erstaunen verordnete ich ihr für den Abend ein 
Glas Pilsener Bier und eine Portion Schinken. Am nächsten Tage 
berichtete sie erfreut, dass sie alles gut vertragen imd ganz schmerzlos 
geblieben war (zum ersten Male seit ca. 10 Wochen); der Schlaf war 
gut gewesen; nur hatte sie seit einigen Stunden Schmerzen in der 
Brust; es ergaben sich typische Druckpunkte in zwei Interkostal- 
räumen; eine elektrische Sitzung von 1 Minute beseitigte alles und 
zwar dauernd. (Wieder ebne Strom). 

Die Magenschmerzen kehrten nun nicht wieder, nur die hartnäckige 
Verstopfung wollte der Wachfiuggeation nicht weichen; ich nahm 
deshalb den Zustand der erhöhten Suggestibilität, die Hypnose zu 
Hilfe und es gelang gleich nach der ersten Sitzung eine reichliche 
Entleerung herbeizuführen. 

Die Darmträgheit gab sieb in der nächsten Zeit; ein einziges 
mal hatte sie noch andeutungsweise geringe Schmerzen im Magen, 
die in der angegebenen AVciae leicht beseitigt wurden. Patientin 
konnte alles osaen und erholte sich schnell. 

Dass es sich hier nicht um ein wirkliches Magengeschwür bandelte, 
sondern gewisse rmassen um ein künstlich, natürlich unbewusst, suggerirtes 
ist mehr als wahrscheinlich. 

Die akute Indigestion hatte das Erbrechen und die Schmerzhaftigkeit 
der Magengegend hervorgerufen. Durch den Ausspruch des Arztes auf 
Magengescbwüi' hatte sieb bei der so leicht suggestibclen Pationti 
Vorstellung eines sobwcren Magenleidens etc. festgesetzt; und icb 
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sie fast in einer Minute geheilt^ dadurch^ dass ich ihr diese Vorstellung 
und damit auch deren Folgen nahm. 

Wie leicht es ist besonders bei nervösen Patienten anscheinend 
so charakteristische Symptome, wie umschriebener Magenschmerz und 
Druckpunkte im Rücken durch Suggestion hervorzurufen, darauf hat 
Bern heim aufmerksam gemacht und ich glaube bestimmt, dass im 
vorliegenden Falle der betreffende Arzt, dadurch, dass er danach 
suchte, unbewusst diese Symptome suggerirte. 

Dass die ganze, anscheinend so schwere Magen erkrank ung, lediglich 
psychischer Natur mehr war, d. h. also eigentlich nur in der krankhaften 
Vorstellung des Leidens bestand, das erhellt ja daraus, dass es mir 
sofort gelang, mit einem Schlage alle Symptome zu beseitigen, lediglich 
durch meine feste Versicherung (unter scheinbarer Zuhilfenahme der 
Elektricität). 

Dass überhaupt bei Magen- und Darmerkrankungen das psychische 
Moment sehr häufig eine grosse, ja die Hauptrolle spielt, das ist in 
dieser Zeitschrift schon betont worden (Dr. Grossmann. Prof. Forel). 

Ich kann mich dem dort Gesagten nach meinen Erfahrungen nur 
anschliessen. 



lieber die Bedeutung der Verbalsuggestion fUr die Neurotherapie 

von 

Prof. Dr. Hirt (Breslau.*) 



M. H. ! Wenn bei dem augenblicklichen Stande der Dinge einer- 
seits vielleicht ein gewisser moralischer Muth dazu gehört, ein Thema, 
wie das von mir in Aussicht genommene, zu besprechen, so dart* man 
doch andererseits nicht vergessen, dass es Pflicht eines jeden Arztes 
ist, bei einer Gelegenheit, wie der heutigen, Dinge in'sAuge zufassen, 
über welche unter den Collegen nicht blos eine ganz auffallende Un- 
einigkeit herrscht, sondern welche von Einzelnen einer wissenschaft- 



*) Vorgetragen in der Section für Neurologie des XI. Intern, med. Congresses 
in Kom. 
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liehen Behandlung und DiseiisBion überhaupt niclit iur würdig erachtet 
werden. Zu diesen Dingen gehört, und zwar nicht an letzter Stelle, 
die Suggestion, die Eingehung und Alles das, was mit ihr in Bezug 
auf die modiciuische Praxis zusanimen hängt. 

Es handelt eich dabei, wie ich gleich vorweg bemerken will, um 
eine künstlich herbeigeführte Einengung des Bewusstaeins, während 
deren Ideen, welche man dem Patienten eingiebt, suggerirtj kritiklos 
aufgenommen und für wahr gehalten werden. 

Da hierbei, soweit therapeutische Massnahmen in Betracht kommen, 
niemals ein vöUiger Verlust des B«wnsstseins auftritt, wie er im tiefen 
Schlafe, inrin stattfindet, so ist die Bezeichnung Hypnose durchaus 
unglücklich gewählt und ich erkläre ausdrücklich, dass die Heilresnl- 
tate, welche ich Ihnen sogleich mitzutheilen die Ehre haben werde, 
niemals ein wirkliches Ilypnotisiren des Pat., sondern immer ni.r eine 
suggestive Beeinflussung mit vollständiger Erhaltung desBewusst- 
seins erfordert haben. 

Jeder meiner Pat. würde Ihnen auf Befragen antworten, dass er 
niemals während der Beeinflussung geschlafen, und dass ea keinen 
Augenhlick gegeben habe, von dem er sich nicht vollständig Rechen- 
schaft zu geben vermöchte. Er ist völlig bei Bewusstsein und dio 
Einengung desselben, die ich eben erwähnte, bezieht sich nur auf den 
vorhandenen krankhaften Zustand^ dessentwegen er ärztlich behandelt 
wird, und das Fortbeatehen desselben. 

Ich musa bei der Kürze der Zeit darauf verzichten, alle die 
Hypothesen über das physiologische Zustandekommen dieses Zuatandes 
zu erörtern und lasse es dahingestellt, ob z. B. Wundt, der den 
Hypnotismns und die Suggestion in seinen philosophischen Studien 
(Engelmann 11^92) kritisch beleuchtet hat, im Recht ist, wenn er eine 
doppelte Wechselwirkung, eine neurodynamischc und eine vasomotorische, 
annimmt, oder ob andere Physiologen mit anderen Erklärungsversuchen 
mehr das Richtige getroffen haben — darum handelt es sich hier für 
mich nicht; ich will hier nur als Praktiker sprechen, der bei der 
Behandlung der Nervenkrankheiten zu demselben Resultate gekommen 
ist, wie sicherlich Viele unter Ihnen, m, H. ■ — dass wir mit imierlichen 
und äusserlichen Medicamenten einschliesslich des elektrischen Stromes 
nur herzlich wenig auszurichten vermögen, und dass man es keines- 
falls ohne Weiteres von der Ilaml weisen darf, wenn aich eine neue 
Behandlungemethode darbietet. 
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Ich will daher auch ohne weitere Einleitung in medias res hinein- 
gehen^ da ich der Ansicht bin, dass Jeder, der sich für eine andere, 
z. B. für die historische Seite des Gegenstandes interessirt, sich leicht 
aus Büchern informiren kann. 

Sie werden da finden, dass die Anfange der modernen Suggestion, 
wie z. B. V. Schrenck in einem Vortrage entwickelt hat, bis weit in 
die priesterliche Medicin der Chaldäer, Egypter, Hebräer u. s. w. zu- 
rückreichen, dass ihre Wiedererweckung vor 100 Jahren stattfand, und 
dass ihre Einführung in die medicinische Praxis hauptsächlich den Be- 
mühungen und Erfolgen der Schule von Nancy zuzuschreiben ist. Seit 
einigein Jahren wächst die Zahl der Anhänger der Suggestionstherapie 
gradatim, wenn auch nur sehr langsam, die Zahl Derjenigen aber, die 
die Sache, wemi auch nur vorsichtig und insgeheim, um sich nicht zu 
compiomittiren, versuchen, ist schon jetzt, besonders unter den jüngeren 
Collegen, eine recht ansehnliche. Bei weitem aber nicht Alle metamor- 
phosiren sich aus einem Saulus zu einem Paulus. Viele wenden sich 
enttäuscht bald ab und schreiben oder sprechen öffentlich dagegen. 
Und warum? Weil sie nicht blos keine therapeutischen Resultate 
gehabt haben, sondern well es, wie man zu sagen pflegt, nicht gegangen, 
d. h. weil es ihnen nicht gelungen ist, die Patienten in den für die 
Behandlung erforderlichen Zustand zu versetzen. 

Das hat seinen Grund in einer überaus verbreiteten irrigen 
Ansicht — man glaubt nämlich, die Suggestionstherapie brauche man 
nicht zu erlernen, das könne ein Jeder, denn nichts sei leichter als 
einen Kranken hinzusetzen, ihm zu befehlen, an's Einschlafen zu denken 
und dann nolenti volenti irgend Etwas zu suggeriren. Das ist aber 
nicht richtig — jede praktische Handhabung in der Medicin will erlernt 
sein, und nehmen Sie den einfachsten praktischen Eingriff, das Impfen : 
ein-, zweimal muss man es gemacht, d. h. man muss es gelernt haben, 
um es zu verstehen. Und so ist es mutatis mutandis mit der Suggestions- 
therapie; wie unendlich mannigfach sie ist, wie viele Umsicht und 
Geduld sie erfordert, wie mühevoll die Erfolge erreicht werden, das 
kann man studiren, wenn man z. B. Wetterstrand in Stockholm 
besucht, der zweifellos mit zu denjenigen Collegen gehört, die auf dem 
in Rede stehenden Gebiete die grösste Erfahrung besitzen. 

Aber auch das ist nicht meine Aufgabe, auf die Technik einzu- 
gehen und zu erörtern, welche Individuen für die Suggestion sich am 
besten, welche sich weniger, welche sich gar nicht dazu eignen, wie 
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lange jede Beeinflussung dauern soll u. s. vf.; nur eine Bcmerkungl 
will ich mir gestatten; wer da glaubt, daas die an ausgeeprochoner i 
Hysterie leidenden Personrn, seien es Männer oder Weiber, sich 
besten für die Verbalsuggestion eignen, der ist bitter im Irrthum und 
wird mit seinen negativen Resultaten viele Seiten seines ärztlichen 
Journalea füllen. Bezüglich einzelner Symptome der Hysterie gelten 
allerdings gewisse Einschränkungen, auf die wir später zu sprechen 
kommen werden. Nach meiner Erfahrung sind 1. Kinder von dem 
Alter, wo sie überhaupt verstehen, um was es sieh handelt, also dem 
von acht Jahren an, und 2. alle Individuen, die in ihrem Leben 
gehorchen gelernt haben, die besten Objecte; Hysterische haben 
nur ihren eigenen ununterbrochen wechselnden Willen, daher erachte 
ich jeden Versuch, Hysterische durch Suggestion heilen zu wollen, wenn 
nicht für aussichtslos, so doch jedenfalls für sehr zweifelhaft, 

Und nun zu den von mir behandelten, resp. geheilten Fällen. Wenn 
ich von Heilung rede, so meine ich damit, um Miss Verständnisse aus- 
zuscbliesson, wirkliches <Tesundwerden. Ein allbekannter Neuropatho- 
loge steht der Suggestionstherapie gegenüber auf einem anderen Stand- 
punkte; in seiner soeben erschienenen Schrift „Hypnotismus und Sug- 
gestion" {Wien, Breitenstein, 1894) sagt er wörtlich pag. 67: 

„Die Patienten fügen sich der Autoiität des Arztes, wagen es | 
nicht zu widersprechen, und wenn sie ihn los sein wollen, so 
sagen sie, sie seien gesund. Das ist <iie Geschichte von zahllosen 
Heilungen von Morphinismus, Alkoholismua, gewissen fiocialen 
Gewohnheiten, über die eine ganze Litter atnr besteht." 
Es ist nicht unmöglich, dass auch mich viele meiner Patienten los sein 
und dasa sie Ruhe haben wollen, das aber kann ich versichern, dass 
die gleich rait/uth eilenden Fälle in diese Rubrik nicht gehören, soadera 
dasa sie wirklich gesund sind. 

Der erste ist in dreifacher Beziehung interessant, er beweist näm- 
lich, 1. dass die erzielte Heilung auf keine andere Weise als durch 
Suggestion zu ermöglichen war, 2. dass die Heilung durch eine 
einzige Suggestion herbeigeführt und 3, dass die Suggestion differeutiell- 
diagnostiscb verwerthet werden kann. Der Sohn des Geh. Med.- 
Rathcs Prof. Dr. Klopach, eines seinerzeit in der Provinz Schlesien 
wohlbekannten Arztes, litt seit acht Jahren an sehr heschwerlichen 
Hustenanfällen, welche den I4jährigen Knaben derart schwächten, 
dass der Schulbesuch und jede geregelte Beschäftigung aufgegeben 
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werden musste; von Nachtruhe war keine Rede, und als der Vater 
mich December 1890 aufsuchte, erzählte er mir, dass Wochen ver- 
gingen, ehe überhaupt Jemand von der Familie zu Bette gehen könnte. 
Seebäder, Elektricität, Ausbrennen der Nase, Alles war vergebens ver- 
sucht worden, und schliesslich erklärten bedeutende medicinische 
Autoritäten den Fall für unheilbar, weil man eine physikalisch nicht 
zu diagnosticirende anatomische Erkrankung der Lunge annehmen 
müsse. Der Knabe wurde eines Vormittags, in Gegenwart seines 
Vaters, durch Streichen und Zureden in einen leichten Ermüdungszu- 
stand versetzt und während desselben suggerirte ich ihm, dass sein 
Kehlkopf und seine Lunge ganz gesund, sein Husten verschwunden 
und er selbst geheilt sei; er werde die nächste Nacht im Bette zubringen 
und vortrefflich schlafen. Der Erfolg war geradezu verblüffend — 
Pat. schlief ausgezeichnet, hustete gar nicht mehr und ist bis heute 
(nach mehr als 4 V2 Jahren) gesund geblieben — ich habe ihn nur ein 
einziges Mal, nachher ärztlich nie mehr, sondern nur als gesunden 
Menschen im Theater wiedergesehen. Geh. Rath Klopsch autorisirte 
mich noch kurz vor seinem unerwartet eingetretenen Tode, den Fall 
seines Sohnes wo und wie ich nur immer wolle, mit voller Namens- 
nennung zu publiciren. — Es bedarf keiner weiteren Darlegung, dass 
nach der Heilung des Knaben die Diagnose einer anatomischen 
Erkrankung fallen gelassen werden musste; es handelte sich um eine 
Neurose des Vagus. Seitdem habe ich viele ähnliche Fälle mit dem- 
selben, wenn auch nicht immer so plötzlich eintretenden Erfolge behandelt. 

Bei der Kürze der mir zugemessenen Zeit werden Sie einverstanden 
sein, meine Herren, wenn ich die weiteren Mittheilungen über Heil- 
erfolge durch Suggestion nur kurz skizzirend vortrage. 

Neben den Vagusneurosen sind es 

2. die functionellen Neurosen anderer Himnerven, besonders des 
Quintus, welche behandelt wurden. Nervöser Kopfschmerz bietet 
eine gute, dagegen die classische Migräne mit Erbrechen, besonders 
wenn sie erblich ist und jahrelang dauert, eine sehr massige, um nicht 
zu sagen schlechte Prognose. 

Fälle von Cervico-Occipitalneurolgie, die jeder anderen 
Behandlung trotzten, wurden geheilt. 

3. Functionelle Neurosen mit unbekanntem Sitze; unter 
den sogenannten Beschäftigungsneurosen nenne ich den Schreibkrampf, 
ferner die Chorea in den Fällen, welche von Arsen unbeeinflusst blieben. 
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Ein sehr interesBautev Fall von Hemichorea mit AUocliirie, deräeit^ 
fi Jahren bestand und den 14jä]irigen Knaben, Sohn eines Bediner 
Justizrathes, völlig unbrauchbar für den Schulbesuch u. s. w. gemacht 
hatte, wurde innerhalb 14 Tage geheilt, Dr. Römpler in ClörberBdorf, ' 
auf dessen Veraidassnng der Fall in unsere Behandlung gekommen 
war, bestätigte die Andauor der Heilung nach 8 Monaten. 

Bei nervöser Schlaflosigkeit ist, wenn sie lange dauert und i 
den Hypnoticis Widerstand leistet^ eine öftere und energische Beein- 
fluasung erforderlich. Selbstverständlich musa erst alles Ändere ver- 
sucht werden, da man die Suggestionstherapie vorläufig überhaupt 
noch als Ultimum refiigium betrachten muss. 

Enuresis nocturna ist, besonders bei jungen 10 bis 14 Jahre 
alten Mädchen, ein vortreffliches Object für die Verbalsuggestion. Die 
Eifolge sind zum Theile ausgezeichnet. 

Psychische Impotenz ist in nicht sehr zahlreichen F&llen, aber 
in diesen mit brillantem Erfolge behandelt worden. 

Unter den Einzelsymptomen der Hysterie — über die 
Hysterie im Allgemeinen haben wir oben gesprochen — nennen wir 
a) Anfälle von hysterischer Scliiafsucht, b) die Abasie-Astasie, c) die 
hystero-epileptischeu Krämpfe, d) den Somnambulismus. Für sämmüiche 
Kategorien stehen uns eine Reihe dauernd geheilter Falle zur Verfügung, 

Als Uebergang zu den Psychosen seien die Erkrankungen des 
Willens erwähnt. Völlige Abulie gewährt für die Suggestionstherapie 
keine gute Prognose, eine günstige dagegen sogenante Zwangsvor- 
stellungen und die als circumscriptc Psychose bcsebriebene Kleptomanie. 

Zum SchluHs nennen wir noch: 

a) Den Alkoholismus. Von 13 Fällen (9 Frauen, 4 Männer) 
wurden 8 völlig und dauernd geheilt, 5 gebessert. Getrunken hatten 
die Patienten Bier, Wein, Schnaps, Eau de Uologne, Aether, denaturirten 
Spiritus, 

Der Nachtheil für die Kranken besteht darin, dass sie nach der 
Heilung jeden Alkoliol, in welcher Form er ihnen auch angeboten 
wurde, verschmähten und sich dadurch in der Gesellschaft biossstellten. 
Beitritt in die Temperenzler- Vereine, wie Forcl es für nötig erachtet, 
ist nicht erforderlich. 

b) Das Stottern. Wer da weiss, wie dieses Uebel den Patienten 
und seine Familie belästigt, wer die grossen l.tpfer kennt, die maneh- 
mal mit gar keinen oder geringen Kesultaten gebracht werden, wird 
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die Suggestionstherapie jedenfalls versuchen. Unsere Erfolge sind sehr 
zufriedenstellend. Natürlich nur, wenn es sich um eine Angewohnheit 
und functionelle Neurose handelt. Wenn eine anatomische Erkrankung 
des Gehirnes, welche die Sprachstörung bedingt, vorliegt, dann ist Alles 
umsonst. Meist ist die Sache differentiell zu diagnosticiren aus dem 
Zustande des Intellects, des Gedächtnisses u. s. w. Charakteristisch 
für die functionelle Erkrankung: bei verbaler Beeinflussung ver- 
schwindet das Stottern sofort nach dem Schliessen der Augen des 
Patienten. Die Beeinflussung muss öfter wiederholt werden. Erste 
Behandlung 14—31 mal wiederholte, jedesmal 30 Min. dauernde Beein- 
flussung. Dann alle 4 — 6 Wochen 1 — 2 Tage. 

Ich könnte noch Mancherlei erwähnen, z. B. die chronische 
Stuhlverstopfung, die bekanntHch in den höheren Jahren eine wichtige 
Rolle spielt, und über deren Suggestionsbehandlung Forel soeben in 
Berlin bei Brieger eine sehr interessante Broschüre hat erscheinen lassen. 

Aber erstens ist dies keine Nervenkrankheit sensu strictiori, und 
nur über solche kann ich reden, zweitens will ich mich vorsichtig 
beschränken, um nicht die Kreise allzu vieler CoUegen zu stören. 

Meine Schlusssätze lauten: 

1. Die Verbalsuggestion ist in gewissen Nervenkrankheiten thera- 
peutisch zu verwerthen; es sind unter Umständen mit ihr Erfolge zu 
erzielen, die auf keinem anderen Wege erreicht werden können. 

2. Functionelle Erkrankungen einzelner Hirn- und Rückenmarks- 
nerven eignen sich für die Behandlung; motorische Störungen sind im 
Allgemeinen leichter zn behandeln, als sensible. 

3. Von den Erkrankungen des Gesammtnervensystems geben nur 
einzelne eine gute, Neurasthenie und Hysterie eine sehr massige, Epilepsie 
eine absolut ungünstige Prognose. 

4. Krankheiten mit anatomisch nachweisbarem Befunde, z. B. 
Tabes, Dementia paralytica, multiple Sclerose, sind von der Suggestions- 
therapie auszuschliessen. Einzelne Symptome derselben sind bisweilen 
vorübergehend günstig zu beeinflussen. 

5. Die verbale Suggestion ist nicht mit dem habituellen Hypno- 
tismus zu verwechseln; so schädlich dieser wirken kann, so unschädlich 
ist jene. Niemals ist einem Patienten durch die Verbalsuggestion ein 
Schaden zugefügt worden. — 

Ich sehe dem Urteile der hohen Versammlung ruhig entgegen; 
es hat noch nie eine Zeit gegeben, wo nicht die Aerzte aller Nationen 
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wenn etwas Neues in der Wisaenschaft auftauchte, dasselbe neidlos, 1 
sine era et studio geprüft und wenn sie es für gut befunden hatten, ■ 
angenommen Ijätten. Und andererseits existirt Keiner unter uns, der, 
wenn er nach Prüfung einer von ilim empfohlenen neuen Sache dieselbe 
später fiii- zweifelhaft oder gefährlich befunden hätte, nicht aufgestanden 
wäre, um das laut und üffentliuh zu biikennen und vor der Weiter- 
anwendung seines Verfahrens zu warnen. In derselben Lage hätte ■ 
ich mich heute befunden, wenn ich auch nur einen Fall, wo die 
Suggestion angewendet wurde, in Folge dieser Anwendung hätte J 
unglücklich verlaufen sehen ^ des» dürfen Sie Alle gewiss sein. 

Trotzdem gebe ich mich nicht der Illusion hin, als könnte es I 
mir gelingen, durch diesen bescheidenen Beitrag eine wesentliche ] 
Umwandlung der herrschenden Stimmung gegenüber der 
frage herbeiführen. 

Ich bescheide mich mit dem „in raagnis vohiis.-ie sat est" und ] 
sage mit dem Dichten 

VjiA wud Dir nwli kein LorbeeiTeis 

Um Di'ine Sliru gfHochttn. 

Auci der sei stulz, der louiler Preis 

De-f Denkens Kampf gefiicliten 



Aus der Gutacliteiisanimlmig : 

Die Bedeutung der hypnotischen Suggestion als Heilmittel 

lierausgegelieE viiu 
Dr. J. Grossmann (llerlin*) 

Sehr geehrter Herr College! 
Sie hatten die Aufmerksamkeit, auch mich zu einer Meinungs- 
äusserung über den Werth der hypnotischen Suggestion als Heil- 
mittel aufzufordern, und Sie bezogen sich dabei auf jene von der 
niBsiaehen Regierung erlassene Verfügung, die nicht nur die therapeutische 
Anwendung des Hypnotismus in bedenklichster Weise erschwert, sondern 

iivn V(^vhiufe iiocli a\\ug;c dicsur (iiilncliten liier zum 
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sogar jede wissenschaftliche Erörterung darüber selbst in Fachblättern 
unter Verbot stellt. Man darf sich offen gestanden kaum darüber 
ereifern, dass dergleichen jenseits des Njemen passirt; fehlt es doch 
auch anderwärts nicht an ^Autoritäten", die sich einbilden, den Hypno- 
tismus aus der Welt schaffen zu können, indem sie von ihm keine oder 
möglichst wenig Notiz nehmen. Die Absicht, den Hypnotismus todt- 
zuschweigen, dürfte allerdings schwerlich Erfolg haben; denn der Zug 
der Zeit, die Triebkraft und Energie einer mächtig aufstrebenden 
jüngeren Forscher- und Aerzte-Generation drängt einmal unverkennbar 
in die lange vernachlässigten Bahnen empirisch- psychologischer und 
psychotherapeutischer Forschung. Speciell diehypnotischeSuggestion 
als therapeutische Methode hat für Alle, die mit der Zeitströmung 
auch nur einigermassen Fühlung zu behaupten gewusst haben, wohl 
kaum nöthig, ihren Befähigungsnachweis zu erbringen oder gar um 
ihre wissenschaftliche Daseinsberechtigung zu kämpfen. Selbst ein der 
experimental-psychologischen Richtung im Ganzen so wenig geneigter 
Autor wie Wundt ist doch unbefangen genug zuzugestehen, dass es 
sich bei der hypnotischen Suggestion um einen grossen Gewinn der 
praktischen Heilkunde, um eine werthvolle und wichtige therapeutische 
Errungenschaft handle. Und dieser Gesichtspunkt sollte für uns Aerzte 
doch in erster Reihe entscheiden! Auch wer in Folge unüberwindlicher 
Vorurtheile oder mangelnder Kenntnis und persönlicher Begabung sich 
nicht entschliessen kann, von dieser Methode unmittelbar Gebrauch 
zu machen, der sollte doch nicht verkennen dürfen, wie sehr ein 
genaueres Studium der hypnotischen Erscheinungen auf gewisse Gebiete 
der Pathologie und der^Therapie bereits befruchtend und fördernd ein- 
gewirkt hat und in noch reicherem Masse zu wirken erwarten lässt. 
Man sollte überhaupt meinen, dass sobald einmal Probleme dieser Art 
aufgetaucht sind, jeder denkende Arzt ohne Weiteres die innere 
Nothwendigkeit, den Zwang, so zu sagen die Obsession fühlen müsste, 
sich damit in irgend einer Weise auseinanderzusetzen, und, wenn es 
seine geistigen Mittel erlauben, durch Beobachtung und kritische Analyse 
zu einem tieferen Verständniss, womöglich zu einer naturwissenschaftlichen 
Erklärung dieser Phänomene vorzudringen. Ich brauche dabei garnicht 
einmal auf die besondere Lage zu exemplificiren, worin sich gerade 
der Nervenpatholog den hypnotischen Erscheinungen gegenüber 
befindet. Wie man ohne genaue, durch eigenes Studium erworbene 
und vertiefte Kenntniss dieser Erscheinungen heutzutage noch den 
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Muth finden kann, als Nerven pa-tbolog gelten zu wollen, veratel 
einfach nicht; meiner Meinung nach lässt sich diese Kenntnias sowohl' 
für eine vßi-ständnissvnile Auffassung und Würdigung schwerer Krank- 
heitaauatände des Nervensystems, wie für ihre zweckentsprechende 
Behandlung absolut nicht entbehren. Man kann und darf sich dabei auch 
nicht mit der vielfach beliebten Abgrenzung zwischen ,, funktionellen 
und ,, materiellen" Störungen beruhigen: eine Unterscheidung, die- 
näher betraclitct eh enso willkürlich wie unwissetissbaftlieh und im Grund*] 
eine blosse Verlegcnheitsausfluclit ist. Nicht durch solche unnatürliche- , 
Grenzlinien dürfen wir dieses neue Forschungsgebiet von vornhi 
einengen und zur Unfruchtbarkeit verdammen. Vielmehr wird es 
darum handeln, ohne irgendwelche im Voraus gcseLzle theoretische 
Sehranke, im Sinne der alten Animisten, aber mit den erweiterten 
Hülfamitteln moderner Forschung, den vewickelten Fäden seelischer 
Einwirkung auf die Phänomene des gesunden und kranken Lebens 
unbeirrt nachzuspüren, und, da nun einmal mit dem Ende, mit der 
Psychotherapie, angefangen werden musste, wenigstens hinterdrein auf 
dem Wege empirischer Beobachtimg und des Exjieriments die dazu- 
gehörigen physiologischen und pathologischen Unterlagen zu schaffen. 
Hier harren fiir die jüngere Generation noch grosse und erspriessliche 
Aufgaben; und der Kräfte können wahrlich nicht zu viele sein, die 
uni politische und nationale Scheidewände unbekümmert unter dem 
universellen Banner der Wissenschaft zu diesem Ziele zusammenwirken. 
Das» staatliche Behörden nnn den Aerzten ein solches Ziel ver- 
wehren oder erschweren sollten, erseheint eigentlich undenkbar — 
schon allein von dem Gesichtspunkte aus, dass eine wissenschaftliebe 
Fortent Wickelung der Heilkunde mit dem Lebensinteresse der Allgemein- 
heit in untrennbarer Weise verknüpft ist; aber auch zugleich 
weil eben diese sich anbahnende Fortent Wickelung eine 
und zeitgemäaae Keaktion in sich schliesst gegen einseitig überspannte 
mechanische, materialistische Anschauungen und Dogmen, die man nur 
zu häufig mit naturwissenschaftlicher Erkenntniss identitizirt und als 
„der Weisheit letzter Schluss" hinzustellen beliebt hat. Die von 
gewissen Seiten immer so ängstlicli herbei citirten Gefahren hypnotischer 
Forschung können, der ärztlichen Thätigkeit auf diesem Gebiete 
gegenüber, höchstens als ein frivoler Vorwand, nicht aber als ein ernstliches 
Motiv restriugirender und represaionellcr Massregeln gelten. Kein ernst 
zu nuhiueuder Sai'hlieiincr hat lÜcsc Gefahren bisher wiriJiidi nach- 
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gewiesen; sie existiren zumeist nur in der Einbildung derer, die ihre 
Unkenntniss des Gegenstandes, ihre Abgeneigtheit und Unfähigkeit 
zur Beschäftigung damit hinter diesem deckenden Schilde zu verbergen 
bemüht sind. Wie sehr übrigens durch Massregehi der angedeuteten 
Art gerade die wisscnschaft-ärztliche Thätigkeit behindert und lahm 
gelegt wird, dem auf diesem Gebiete ohnehin schon üppig wuchernden 
Pfuscherthum gegenüber, bedarf wohl kaum der Erwähnung. — In 
diesen eilig hingeworfenen l^cmerkungeu finden Sie, geehrter Herr 
College, den Ausdruck meiner Ueberzeugung ; und ich habe selbst- 
verständHch nichts dagegen, falls Sie es der Mühe werth halten, diese 
Meinungsäusserung auch einem grösseren Leserkreise zu unterbreiten. 

In coUegialer Hochachtung ergebenst 

Prof. Dr. Eulenburg. 

Berlin, den 30. November 1893. 



Suggestionstherapie in der Gynälcologie 

von 

Dr. Herzberg 

Frauenarzt. (Berlin). 



In die verschiedensten Disciplinen der Medizin hat die Suggestions- 
therapie als Theil der Psychotherapie in letzter Zeit Eingang gefunden 
und mannigfache therapeutische Erfolge erzielt. Man darf ihrer in 
keiner Specialthätigkeit entrathen, sondern muss sich ihrer in den 
geeigneten Fällen wie irgend einer anderen Heilmethode der Electro- 
therapie, der Hydrotherapie etc. bedienen und zwar um so mehr, je 
mehr wir erkannt haben, wie mannigfach abhängig die Psyche von 
körperlichen AfFectionen und vice versa sind. Insbesondere auf gynä- 
kologischem Gebiete erscheint die Suggestionstherapie berufen Triumphe 
zu feiern. Von B6rillon ist ein mit Erfolg durch Suggestion geheilter 
Fall von unstillbarem Schwangerschaftserbrechen in der Revue de 
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Zeitsclirift Tdr Uypuotiamus. 

I'hypnotisme kürzlich raitgetheilt. Bei Pruritus vulvae, wo die beständige I 
Ruibung und Reizung der Vulve zu Onanie und die übermässige 
EiTcgung dea Nervensystems zu schweren Störungen des allgemeinen j 
GeaundlioitsKusl'vndes und der Psycbe, die sich zu hochgradiger Anämie 
und zum AVidmsiun slcigern können, führt, erscheint die Suggestiona- 
tliorapie nuLeii Ijcliaiiiüung anderer Begleit-Erkrankungen am Platze, 
und zwar um ao mehr, je wirkungsloser andere angewandte Mittel 
sich erweisen. Dasselbe gilt von der L'occygodyuie, bei der man in 
den meisten Fällen keine wahrnehmbare Läsion findet, so*) „dass ca 
den Anschein hat, rIs üb man es hier mit einer wirklichen Neuralgie 
zu thun habe." 

Folgender Fall aua meiner KUnik spricht recht eindringlich für 
den Werth der Suggestionstherapie. 

Frau b. aus Adlershof ist 38 Jahre alt und seit 1877 verheiratet. 
Sie hatte 3 normale Entbindungen und ist seit der letzten vor ca. 
in Jahren andauernd unterleibe leidend, weshalb sie gonüthigt war, 
mit kurzen Unterbrechungen, die verschiedensten sLadtischcn Kranken- 
häuser und Königlichen und PrLvat- Frauenkliniken aufzusuchen. — 
Ihre Beschwerden bestanden und bestehen zur Zeit der Aufnahme in 
meine Klinik am 6. April er. in heftig brennenden Schmerzen in der 
linken Bauchseite und im Kreuz — sodass freie Bewegungen ausgeschlossen 
waren! — Bei der Untersuchung fanden wir Folgendes: die Pat. von 
blasser Ci-esichtsfarbe, ziemlich gutem Ernährungszustände und normalem 
schlanken Wuchs und Bau ist in den Organen der Brust imd des 
Digest ioustractus ganz gesund. — Bei der gynäkologischen Untersuchung 
zeigte sieh der Uterus bezüglich Grösse und Lage normal, in seiner 
Beweglichkeit von hinten nach vorn gehindert. Das Bewegen ver- 
ursacht sehr heftige Schmerzen besonders hinten imd links seitlich. 
IHlt wird eine Verdickung der Tube (federkielartig) und geringe 
Anschwellung dea linken Ovariums festgestellt. Schon die blosse 
Berührung verursacht heftige Schmerzen, welche die Pat. za lautem 
Schreien veranlassen. An der rechten Seite ist die Tube auch etwas 
verdickt und das rechte t.tvarium iet etwas nach unten dislocirt; — die 
Schmerzempfiudlichkeit beim Bewegen und auf Druck ist hier 
geringer. — Wir versuchen den Zustand durch absolute Ruhe, liydropath. 
Umschläge, Sorge füi' regelmässige Defäcation etc., heisac Ausspühlungen, 

*J I'ijzzi, KliniaiOie nuii nperat.iFP <ij niilinl'i^ie. S 107«. 
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Ichthyol-Taraponbehandlung zu bessern. Ungefähr drei Woclien 
fuhren wir erfolglos mit der l^ehandlung fort — die Klagen dauerten 
an, und Pat. fürchtete sich das Bett zu verlassen. Nunmehr kam uns 
der Gedanke, die Kranke psychisch durch Suggestion behandeln zu 
lassen und wir überwiesen sie Herrn CoUegen (Irossmann. Bereits 
nach der ersten hypnotischen Suggestion waren die Sclimerzen ver- 
schwunden und nach der 10. Sitzung konnte Pat. vollständig frei von 
Schmerzen mit blühenden Wangen nach Hause zu ihrer Familie 
zurückkehren. 

Ganz analog verhält es sich mit Frau N. geb. Br. Auch hier 
handelt es sich um Salpingitis et Oophoritis sinistra, dislocatio ovarii 
dextr. et Salpingitis dextra. Die verschiedensten monatelangen thera- 
peutischen Massnahmen in und ausserhalb der Krankenhäuser und 
Kliniken waren erfolglos geblieben. Nach Grossmanns Vorgang 
wandten wir selbst Suggestionstherapie an und zwar in täglichen 
Sitzungen von I-30./4. bis 19./5. An diesem Tage konnte Pat. gesund 
und ohne Schmerzen zu haben nach Hause entlassen werden. 

Bis jetzt befinden sich beide Patienten andauernd wohl! 

Beide Fälle, denen ich andere zur Zeit in meiner Behandlung 
befindliche anreihen könnte, legen Zeugniss ab für den Werth der 
Suggestionstherapie. Die bestehenden pathologischen Befunde aliein 
konnten wohl kaum so grosse Schmerzen verursachen, dass dieKranken sich 
einem wochenlangen Aufenthalte im Bette unterwarfen, sicherlich handelte 
es sich um Neurosen und in keinem Falle wäre ein eingreiferendes 
operatives Verfahren, um welchem die Pat. wiederholt baten, gereclit- 
fertigt gewesen. — 

Ich möchte glauben, dass auch die Beschwerden des uterinen 
Symptomencomplexes, wie sie sich bei den chronisch entzündlichen 
Zuständen des Uterus finden, für eine Suggestionsbehandlung sehr 
geeignet sind und werde derartige Fälle für die Folge ebenfalls dieser 
Behandlung unterziehen, allerdings neben der entsprechenden örtlichen. 
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Casuistisches. 



(Es sind uns bereits zalilreiulie Ziisühriften snigegangen, die una einmal den } 
Wunsch übeniiittelten. znhlreidiere leine casuistisclie Uittliei langen zu bringen i 
bisher, and dann zweitens eine ständige Kubrik za erölFnen für solube cusnistische | 
Beobachtnil gen. die aich nicht immer in grilaiwren Arbeiten pulilieiren Hessen, sei 
Aasa ea sich um vereiniteltc Fälle einer beRtimniten Erkranlmng handle, sei es. dtisa 
die jiractischen Erliihnnigen des betreffenden Ciillegen nicht ao znhlreich seien, daaü | 
sie tlir eine grossere Pnblicatiun ausreichten. So haben wir denn diese Euhrtfc 
gescliaB'en nnd bitten die Herren Cullegen, vim ihr ansgiebig Gebrauch zn innchea) ' 

(Die Redactioii.) 

FaU 1. 

Kaiilan L, ans }Tartiim, 44 Jahre alt, kam Ende Dezember 1888 
mit der Klage übei- ao heftige asthmatische Beschwerden in die Anstalt, 
Jasa er nicht zu essen vermügCj ohne dass die verschluckten BisBou 
wieder zurlick kämenj nicht zu gehen, namentlich nicht zn steigen, 
vor allem aber nicht zu predigen und aich in Gesellachaft zu befinden, 
ohne von Atliembesch werden geplagt zu werden. Gleich beim Empfang, 
wobei ich ihn gebeten hatte, in einem Sessel Platz zu nehmen, fiel 
mir auf, dass er sich mehr legte ala setzte, dasa er fortwährend 
schnaufende Inspirationen machte, dann wieder einige Worte sprach, 
dann wieder schnaufte, unruhig sich hin- und herwarf, aufsprang, im 
Zimmer hin- und herging, nnd vor allem, dass er fortwährend mit 
dem Daumen sich auf den Leib stieas, stellonweiae sogar den Leib 
mit der Hand nach oben drängte. Der Zustand war ganz wunderbar 
anzusehen und der Kranke machte den Eindruck eines nervös schwer 
belasteten Menschen. Er war ein Mann von hoher Statur, prächtigem 
Körperbau, mit weiter Brust und absolut gesundem Aussehen. 

Die Annahme ergab, dasa eich dieser Zustand schon seit lange 
ausgebildet hatte, und zwar beschuldigte er als Eiitstehungsursache 
allzu grosse Anstrengungen in seinem Beruf. Der Zustand sei all- 
mtLldich immer schlimmer geworden, alle bisher angewandten Mittel 
seien erfolglos gewesen, ja in Norderney habe das Leiden einen solchen 
Höbepunkt eiTeicht, dass er von der Promenade nach Hause habe 
tranaportirt werden müssen; er sei milahig geweaen, zu gehen und 
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zu sprechen. Im Uebrigon sei er gesund, Appetit, Schlaf, Verdauung 
gut. Er gab an, das« er im Schlaf niemals durch sein Asthma — wie 
er es nannte — belästigt wurde und brachte mir somit die fertige 
Diagnose entgegen, dass er eben kein Asthmatiker sein könne, da ein 
wirkliches Asthma ohne nächtliche Störungen undenkbar ist. Die Dia- 
gnose konnte nur auf Hysterie gestellt werden, deren hervorragendstes 
Symptom der bereits besprochene Globus hystericus war. Da — wie 
gesagt — jede Therapie sich als absolut machtlos zeigte, so belehrte 
ich ihn über das Wesen und die Erfolge des Hypnotismus; er war mit 
Freuden bereit, sich der Suggestionstherapie zu unterziehen, ward bereits 
in der ersten Sitzung kataleptisch, führte posthypnotische Suggestionen 
aus und verlor die schwersten seiner Belästigungen, namentlich die 
Beugebewegungen und hörte auf, seinen Leib zu stossen und zu drängen. 
Nach im Ganzen 20 Sitzungen, in welchen sorgfältig alle kleineren 
Symptome noch beachtet und wegsuggerirt wurden, reiste er gesund 
und munter ab und sein Bruder, welcher selbst Arzt ist, berichtete 
mir noch vor Kurzem, dass der ehemalige Patient noch immer — also 
nach 4 Jahren — absolut gesund sei und seiner Landseelsorge in 
vollem Umfange nachkomme. Wenn er jemals rückfällig werden sollte, 
so würde er ihn mir sofort wieder zuschicken. — 

Dr. W. Brügelmann. 

Fall 2. 

Im Juni 1889 traf der Sanitätsrath Dr. N., Oberarzt des Bürger- 
hospitals zu X., in wirklich bejammernswerthem Zustand hier ein. Er 
hatte seit 14 Jahren Asthma und laborirte gleichzeitig an einer Inner- 
vation sstörung des Herzens. Er klagte über häufige Beschwerden im 
Hals, namentlich Spannen in der Mandelgegend und hatte in letzter 
Zeit täglich zwei Anfälle durchzumachen. Er hatte in seiner Verzweiflung 
zur Morphiumspritze gegriffen und konnte dieselbe schliesslich nicht 
mehr entbehren. — Die Untersuchung ergab eine erhebliche Amygdalitis, 
zwei kleine Residuen früherer Plcuritiden, und eine geringe Dilatation 
des rechten Herzens. — 

Ich touchirte und cauterisirte die Mandeln und konnte dadurch 
die asthmatischen Anfälle zum stehen bringen, indessen nur so lange, 
als der Kranke Morphium weiter gebrauchte. Sobald ihm dies entzogen 
wurde und dadurch seine Neurasthenie ihren Höhepunkt erreichte, 
trat Abstinenzasthma mit. solch fürchterlicher Gewalt ein, dass der 
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Kranke einfach zu oraticken oder an Herzlähmung zu Gründe zu gehei 
drohte- Gab ich ihm in dieser Kiith wieder Jlorphiuin, so steigerte icli 1 
natürlich die Neurasthenie nnd mit ihr die Grundkrankheit — das 
Asthma. 

So stand die ganze Existenz des unglücklichen Kollegen auf dem 
Spiel, (die therapeutischen Maassnahmen scheiterten natürlich an der 
Hartnäckigkeit der beiden furchtbaren Feinde, Morphinismus und Aslhma, 

Auch hier bewies sich die Suggestionstherapie als wahre Retterin 
in der Noth. Da er wusäte, dass sein ganzes Schicksal von dem 
Gelingen der Hypnose ahhing, so nahm er seineu ganzen Willen zu- 
sammen und schon die erste Sitzung gelang vollkommen. Nach drei 
Sitzungen hatte er einen vollkoTOmenen Ekel gegen Morphium und 
konnte es deshalb nicht mehr sehen, in einigen weiteren Sitzungen 
wurden die Abstinenzerscheiuungeu, namentheh Heiashunger, Müdigkeit, 
Schlaflosigkeit etc. mit Glück bekämpft und so war der Morphinismus j 
erloschen. Nunmehr konnte erst von einer rationollen Behandlung doa 
Asthmas die Rede sein — wie ich solche in meiner Monographie über 
diese Krankheit (Heuser's Verlag, Neuwied 1 890, H. Auttage) beschrieben 
habe, auch dies gelang jetzt und so war dem Kranken so weit geholfen, 
daas er seine Praxis in vollem Umfang wieder aufnehmen konnte und 
derselben noch heute vorsteht, 

Dr. W. Brügelmann. 

Fall 3. 

Franziska P., im Februar 1891 zwanzigjahre alt. IbreFaniilieu- 
vcrhältiiisse sind unbekannt, Sic selbst soll früher schon au verschie- 
denen hysterischen Symptomen laborirt haben. 

Am 7, Februar 1891 erhielt sie auf der Strasse gehend 'einen 
Schlag auf die linke Kopfliälfte, der so heftig war, dass sie das Bewusst- 
sein verlor und erst zu sich kam, nachdem sie in ein Haus transpotirt 
worden war. Gleich nach dem Schlage trat aus dem linken Ohre eine 
Blutung ein, die selbst am nächsten Tage, wo sie in das Kränkenhaus 
Sawitach gebracht wurde, noch nicht aufgehört hatte. 

Bei der Aufnahme konnte Herr Dr. Für, (.)rdinator des oben 
genannten Krankenhauses, bei dem kräftig gebauten Mädchen Folgendes 
constatirelt : allgemeine Decken wie aueh Schleimhäute bJass, das linke 
Ange ist nach aussen gewendet, Pupillen weit, Puls regelmässig von 
normaler Zahl. Im linken Gehörgjange Blutgerinnsel, nach Entfernung 
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derselben erwiesen der Ciehörgang selbst wie die Membrana tympani 
sich als unversehrt. Kein Erbrechen, heftige Kopfschmerzen, keine 
Lähmungserscheinungen . 

Temperatur bei der Aufnahme 39.3. Am nächsten Tage starke 
Kopfschmerzen, Erbrechen und heftige Blutung aus dem linken Ohr. 
Am 10. Februar mehrmaliges Erbrechen einer hellrothen Flüssigkeit, 
Anästhesie der ganzen linken Körperhälfte und des rechten Unter- 
schenkels. Schlucken unmöglich. Hemiparesis sinistra. 

Am 11. Februar besteht die Unmöglichkeit Speisen aufzunehmen 
fort. Respiration unregelmässig, oft stockend, Cyanose, Chcyne- 
Stocke^sches Athmen, Puls regelmässig, Opistotonus, allgemeine 
Krämpfe, besonders in den Extremitäten, Strabismus. 

Am 12. und 13. Februar ist das Bewusstsein vollkommen intact« 
Das Schlucken wie früher, kein Urin, der per Catheter entleert wird; 
am Abend des zweiten Tages hystcro-epileptischer Anfall. 

Am 14. Februar Nachts guter Schlaf, trinkt nichts, nach einer 
Zusichnahme von einem Löffel Hafersuppe sofort Erbrechen mit 
Beimengung von Blut. Temperatur 39,2^. 

Am 15. Februar zwei hystero-epileptische Anfälle, am andern 
Tage nach jedem Versuche etwas zu trinken sofort starke Blutung aus 
dem Munde und linkem Ohr. Bewusstlosigkcit. Tetanischer Aniall. 
Pupillen weit ohne Reaction, Facies hippocratica, die durch den leich- 
testen Reiz ausgelöst werden. 

An den nächsten Tagen ebenfalls Krampfanfälle, Blutungen und 
Erbrechen, so dass die Kranke stark herunterkam. 

Am 18. Februar, um 2 Uhr, habe ich auf Verlangen des Ober- 
arztes des Krankenhauses des Herrn Dr. Jundzill in Gegenwart von 
mehreren Aerzten die Kranke eingeschläfert. Der Schlaf trat schon 
nach einigen Minuten ein und schlief sie beinahe eine halbe Stunde, 
es wurde ihr Wohlbefinden suggerirt und dass sie nach dem Erwachen 
nach Milch verlangen und danach kein Erbrechen eintreten wird. 

Nach dem Erwachen war die Kranke in der That sehr munter, 
trank ein halbes Glas Milch, wobei das Schlingen ihr gar keine Schwierig- 
keit machte, später trank sie noch Milch, einige Löffel Hafersuppe und 
etwas Weissbrod. Statt der linksseitigen Anästhesie stellte sich Hyper- 
ästhesie ein, die schon gegen Abend wieder der Anästhesie Platz 
machte. 
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Am 19. Februar früh ein leichter hyatero-ejjileptisehcr Anfall, ' 
sonst keine Veränderung ausser der wieder eingetretenen Hemiparese, 
iast mit Appetit zwei Teller Suppe und Wciasbrod, 

Den 20.' Februar früh war Lähmung der ganzen hnken Seite zu 
constatiren, das Gesicht war nach rechts 'verzogen. Appetit und 
Sehliogact gut. 

Um 2 XJlir wurde sie zum zweiten Mal hjpnotieirt, sie sehlief 
ebenso leicht wie das erste Mal ein und wurde ihr von mir eingeflüstert, 
dasa sie ihre Arme und Beine gut bewegen, gut arbeiten und mit 
Appetit essen, nach dem Erwachen einige Male im Zimmer aut und 
abgehen wird. 

Naeh der Hypnose erwachte sie munter, verlangte nach Milch, 
von der sie ein ganzes Glas austrank, erhob sich darauf und ging im 
Zimmer mehrere Male herum. Die Anästhesie und Lähmung waren 
verschwunden. 

Nach zwei Tagen ist die Anästhesie und Ivähmung an der lin.kcn 
Körperhälfte wieder da. 

Am 23. Februar belegte ich die linke obere Extremität mit Siiber- 
rubeln und an die untere legte ich einen grossen Hufeisenmagneten, 
nach zehn Minuten ist die Anästhesie versehwunden und die Mobilität 
zurückgekehrt, wogegen die rechte Seite anästhetisch und gelähmt ist. 
Darauf wurden nun auf jeden Arm fünf Silbcrmüuzen gelegt, der Magnet 
blieb an der früheren Stelle Hegen; Empfindung und Bewegung kehrten 
auch in der rechten Seite wieder, worauf die Kranke sich erhob und 
molirmals im Zimmer auf und abging. Nach diesen sogenannten Trans- 
fcrtversnchen wurde sie weiter hypnotisirt und wufde ihr suggerirt, 
dass sie keine Krampfanfalle mehr haben wird und dass sie sich wohl 
und munter fühlen wird. 

Den 24. Februar verspürte sie einen Schmerz im linken Fuss. 
Die betreffende .Stelle wurde — auf wessen Anordnung ist mir nicht 
bekannt — mit Jodtinctur bestrichen und ein Druckverband angelegt, 
worauf sich eine Contractur der ganzen linken unteren Extremität 
einstellte. Obwohl diese Contractur mit Hilfe des oben angegebenen 
Magneten sich auf die rechte Seite übertragen Hess, so kehrte sie doch 
bald wieder und war durch Suggestion nicht mehr zu beseitigen, sie 
wuiMie erst später durch verechiedetie hydropathiache Proceduren geheilt. 

AVenn die Wirkung der Hypnose in diesem Falle, ich will hinzu- 
fügen, wie in manchen Fällen von Hysterie, lange nicht so oclatant 
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war, wie in vielen anderen, so hat sie uns doch hier in mancher Bezie- 
hung gute Dienste geleistet. Erstens gab sie uns die Möglichkeit, die 
Kranke ordentlich zu ernähren, denn durch die Hypnose wurde das 
Erbrechen beseitigt. Obwohl schon Vieles an der Kranken dafür sprach^ 
dass es sich um eine traumatische Hysterie und nicht um eine Fractur 
an der Himbasis, wie man anfangs vermuthete, handelte, so wurde die 
Diagnose mit Hilfe der Hypnose sicher gestellt. 

Herrn Dr. H. Jundzill, dem Chef des Krankenhauses Sawitsch 
und Herrn Dr. J. Tur, dem Ordinator der betreffendon Abtheilung, 
bin ich für die Erlaubnis?, den Fall zu publiciren wie für die Uebcr- 
lassung der Krankengeschichte zu besonderem Dank verpflichtet. 

Dr. L. Stembo. 

Fall 4. 

E. R., 20 Jahre alt, Menses seit dem 13. Lebensjahre immer regel- 
mässig, ist hereditär nicht belastet und zwar bis zu 15 Jahren voll- 
kommen gesund. Vor vier Jahren bemerkte ihre Herrschaft (sie ist 
Dienstmädchen), dass sie seit einiger Zeit mehrmals täglich in einen 
Schlaf verfiel, der fünfzehn Minuten bis drei Stunden dauerte und aus 
dem sie nicht zu erwecken war. Nach der angegebenen Zeit erwachte 
sie spontan, ohne eine Ahnung von ihrem Schlafe gehabt zu haben. 
Weder Convulsionen, noch unwillkürlicher Abgang von Urin waren 
während dieser Anfälle zu bemerken. Irgend welche Zeichen der 
Hysterie waren ebenfalls nicht zu entdecken. Vierwöchentliche Behand- 
lung mit gewöhnlichen Mitteln hatte weder auf die Zahl, noch auf die 
Dauer der Anfälle irgend welchen Einfluss. Vier hypnotische Sitzungen 
befreiten sie von ihren Schlafattaquen. In der Zeit habe ich die 
Kranke in der Versammlung der Aerzte der hiesigen Poliklinik vor- 
gestellt. Nach zwei Monaten kehrten die Anfälle wieder, ich wollte sie 
dann nicht mehr hypnotisiren und schickte sie zu ihren Eltern aufs 
Land, um dort noch einige hydotherapeutische Proceduren zu versuchen. 

Nach mehreren Monaten kehrte sie nach Wilna, obwohl sichtlich 
gekräftigt, doch mit ihren narcoleptischen Anfällen zurück und wurde sie 
durch weitere dreiSuggestionen doch endlich von ihrenSchlafattaquen befreit. 

Anfang Mai desselben Jahres (1893) zeigte sich bei ihr etwas 
Blut aus dem rechten Ohre, das nach und nach an Quantität zunahm, 
sodass sie täglich grosse Mengen von Blut verlor und dadurch stark 
anämisch wurde. Eine grosse Reihe ihr verordneter Mittel, wie Eisen, 



806 



Zeiisi^hrift f\\T Hypnotisi 



Sccalc uornutiim, TamponnJe des Ohres, blieb erfolglos. AU ich sie- 1 

mit dieser Erkrankung zum ersten Male sah und sie zusammen mit 
Dr. Adolf Kohan nntersuchte, konnten wir eine kleine 2— 3 Millimeter 
lange un regelmässige Kitze an der oberen Wand des rechten äusseren 
Gchbrganges in der Nähe des Trommelfells constatiren. Mau konnte 
iinch gut sehen, nie ans einer Ritze das Blut hervorsickcrte, Verscbiedtnc 
tlieriipeu tische Linynffe, die von Dr. Kolian und mir vorgenommen 
wuiden, blieben ebenfalls ohne Erfolg, 

Daruif h\pnotisirte ich sie und nach zwei Sitzungen horte die 
filutung ant 

Im Septt-rabei kchitcn die Utorrhagieen wieder und wurden von, | 
sUrken !N isenblutungLn begleitet Nene drei in der Hypnose geraachte ] 
öuggeetionen bischten das Bluten wieder zum Stehen; ob auf lai 
wt.is3 it-h nicht, allein bia heute {Knde November} sind die Blutungen I 
nieht wiedergekehrt. 

Dr. L. Stembo. 



Fall 5. 
Eine unverheiratete D.imc, 44 Jahre alt. Im Alter von 
IG Jabreu ting sie au einem Kopfschmerz vou besoudcr.i schwerer Be- 
scliaflenheit zu leiden au, so daaa sie oft das Bett hüten musste. In ] 
den letzten 10 Jahren galt sie als unheilbar, nach dem sie vergebens j 
alle erdenklieben Mittel und Methoden veranelit hatte. Alu ich sie 
Dezember 188S zum ersten Male sahj war sie äusserst leidend und 
elend. Sie war besonders unempfänglich für die Hypnose, denn ihre 
Kopfschmerzen vcrnraachteu eine stete Uiirnbe und machten es unmüg- 
Itch für sie, stille ku liegen. Erst nach 70 Versuchen gelang es mir 
auf sie einzuwirken; ihr Zustand verbesserte sich im Laufe des Jahres 
1HI^9 immer mehr und mehr, 1H90 war wie vollkommen gesund, 

Dr. Otto G. Wetterstrand. 

Fsll (j. 
Ein Jüngling, 17 Jalire alt. Er ist von ausnehmend kräftiger 
und starker Ivörperkonatitutiou. Während der letzten 2 Jahre hat er 
beständig an Kopfschmerz und Schwindel gelitten, so daas er den Be- 
such der Schule aufgeben musste. Jeden Sommer hat er an Badeorten 
zugebracht und die verschiedensten Methoden geprüft, aber ohne jeden 
Erfolg. Im Mai 1892 begann die Behandlung bei mir und nach ^ 
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Monaten war er gesund, keine Spur von Kopfweh ist vorluinden, so 
dass er seit jener Zeit ununterbrochen die Schide besuchen kann. 

Ur. Otto ü. Wetterstrand. 

Fall 7. 

Wittwe, 41 Jahre alt. Seit einem halben Jahre schweres 
Nervenleiden im rechten Beine (Ischias). Massage, Elektrizität, Räder 
wurden vergebens versucht. Als ich sie im September 1892 zum ersten 
Mal sah, stand sie schon im Begriff, morphiumsüchtig zu werden, denn 
sie hatte eine bis an ll^iserei grenzende Sehnsucht nach Morphiumein- 
spritzungen, weil dies das einzige Mittel war, diis ihr einige Linderung 
gewährte. Die Morphiumeinspritzungen wurden eingestellt, da sie schon 
nach der ersten Behandlung eine wenn auch unbedeutende Linderung 
verspürte. Nach einem weiteren Monat war sie gesund und ist es seit- 
her geblieben. 

Dr. Otto G. Wetterstrand. 

Fall 8. 

Ein junger Matin, 22 Jahre alt. Im Alter von 8 Jahren 
hatte der Patient den ersten epileptischen Anfall. Die Anfälle kamen 
anfangs, wie es gewöhnlich geschieht, nicht so oft aber alhnählig öfter 
und bei seinem ersten Besuch bei mir, im Dezember 1H8H, hatte er 
1 — 2 Anfälle jede Woche, die Krankheit hatte da bereits 10 .Fahre ge- 
währt. Ich hatte viele Mal Gelegenheit, Augenzeuge dieser Anfälle zu 
sein, und konnte gleich den zwei früheren Aerzten konstatiren, dass die 
Krankheit eine wirkliche Epilepsie sei. Nachdem er 7 '/o Monate lang 
ununterbrochen behandelt wurde, war er anfangs Juli 1889 frei von 
Anfällen. Letztere blieben bis Oktober 1890 aus, worauf sie sich in 
einigen Tagen (5 Anfälle) wieder einstellten, ohne dass der Patient 
einen Grund hierfür angeben konnte. Während des hypnotischen Schlafes 
erklärte er mir, dass er in einer Nacht einen sehr lebhaften Traum 
über die llückkehr der Anfälle gehabt habe und am folgenden Morgen 
stellten sie sich auch wirklich ein. Nachdem er noch einige Monate 
behandelt wurde, sind die Anfälle nicht wieder vorgekommen, er ist also 
über 3 Jahre gesund gewesen. Welchem Geschick der junge Mann 
anheimgefallen wäre — ohne die hypnotische Behandlung — wird jeder 
Sachkundige leicht ermessen. Ich will nur noch hinzufügen, dass er 
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einige Jaljrc hindurch ununterbroch^ I 



Dr. 



Otto -G. Wetterstrand. 



FüU 0. 

Eine nuverheiriithete Dame, 25 Jahre jilt. ISHiJ Kng sie J 
:in, au Zuckungen zu leiden, zuerst im Gesieht, nachher in den Extre- 
uiitiiten, und schüeasiich bildete sich ein heftiger Veitstiinz (Chorea) aus. 
Sie lionnte nieht einen AugeubÜclt stille sitzen und kaum veratÄndlich , 
sprechen. Der Schlaf war uoruliig und das Einschlafen fiel ihr sehr j 
schwer. Man hatte während 2 Juhre alles versucht, auch die hypn 
tische Behandlung, allein wegen der immer zunehmenden Unrulie und i 
steten Körperbewegung konnte man keine Hypnose erzielen. Während 
dieser Jahre war sie fast immer bettlägerig, denn sie war unvermögend ' 
zum Gehen, Nach einigen Versuchen wurde sie von mir in somnum- 
bulischem Zustand versetzt, sie konnte schon nach 2 Tagen das Bett 
vorlassen und mich zu Fussc besuchen. Nach einer weiteren Behand- 
Umg einen Monat hindurch war sie vollkommen gesund und ist es noch, ^ 
nachdem 5'/j Jahre seitdem verflossen sind. 

Dr. (Jtto G. Wetterstrand. 

Füll lU. 
Ein junges Mädchen, 17 Jahre alt. Infolge von Ueberan- 
strengung beim Studium hatte sie sich im Frühjahr 1892 einen heftigen 
Kopfschmerz zugezogen. Zu diesem Schmerze gesellten sich bald ver- 
schiedene neunisthenische Symptome, wie Unvermögen, klar und logisch I 
zu denken, Schlaflosigkeit, eine äusserst depi'imirte, fast verzweifelte | 
Geraüthsstimmung, Appetitlosigkeit, Abmagerung. Der Sommer 1892 ' 
brachte keine Besserung trotz fleiasigen Mcdiciiiircns, imd im Spätherbst 
desselben Jahres versuchte sie eine Kur im Krankenhanse. Doch kein 
Erfolg zeigte sich und nach sieben wöchentlichem Aufenthalt daselbst 
■wurde sie, noch weit elender als vorher, nach Hause gebracht. Ende 
Januar 1893 fing ich au, sie zu behandeln, zuerst in ihrer Behausung, 
dann bei mir u, z. mit der Wirkung, dass sie nach zweimonallicher ' 
Behandlung vollständig gesund wurde, Sie kann sich jetzt mit intellek- 
tueller Arbeit beschäftigen, sie i.st wieder bei Kräften und alles Kränk- ' 
liehe ist versehwunden. 

Dr, Otto G, Wotterstrand. 
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Fall 11. 

Eine unverheiratete Dame, 26 Jahre alt. Seit 2 Jahren 
hat sie zu grübeln angefangen und sich traurigen, (Rüstern Gedanken 
hingegeben. Sie dachte oft an Tod, und obgleich sie niemals einen 
Selbstmordversuch gemacht hat, so lag doch der Gedanke, sich das 
Leben zu verkürzen, hinter all ihrem Thun und Lassen. Sie konnte 
sich mit keinerlei Arbeit beschäftigen, sass ganze Stunden und stierte 
vor sich hin unter Stöhnen und Seufzen, zuweilen ihre unglückliche 
Lage bejammernd. Zu irgend einer regelmässigen Arbeit war sie nicht 
zu bewegen, und derart war ihr Zustand zwei ganze Jahre hindurch, 
als ich im April 1891 sie zum ersten Male sah. Sie war eigentlich 
nicht gemüthskrank, sie konnte, sehr wohl ihren Zustand beurtheiien, 
aber war nicht im Stande, sich von ihren düstern Gedanken, die sie 
stets verfolgten, zu befreien. Auch im Schlafe äusserte sich die Schwer- 
muth und veranlasste die schrecklichsten Träume. Dass auch die Körper- 
konstitution darunter leiden musste, war natürlich. Nach einer zwei- 
monatlichen, sehr energischen Behandlung gelang es mir endlich, einen 
tiefen somnambulischen Zustand zu bewirken und sie war vollkommen 
geheilt. Seitdem sind 2'/;, Jahre verflossen, sie ist jetzt eine der 
gesundesten und frohesten Personen, ihr früherer kränklicher Zustand 
erscheint ihr als ein ferner, schauerlicher Traum. 

Dr. Otto G. Wetterstrand. 

Fall 12. 

Ein Mann im 30. Lebensjahre. Seit 5 Jahren hat er sich 
ununterbrochen dem Missbrauch von Spirituosen Getränken hingegeben. 
Sein Vater erzählte mir, dass er viel Geld vergeudet habe nnd dass 
er viele Male infolge seiner Trunksucht dem Rande des Unterganges 
nahe war. Das &lück des Familienherdes war untergraben, die Frau 
war verzweifelt, aber nichts half, der Mann fröhnte seiner Trunksucht 
nur immer mehr. Im Januar 1889 fing ich an, ihn zu behandeln und 
nach 3 Wochen war er genesen. Seitdem hat er, wie ich mit Bestimmtheit 
sowohl von seinem Vater wie auch von anderen Angehörigen erfahren, 
nicht einen Tropfen von Spirituosen Getränken genossen. Er lebt nun 
als der glücklichste Familienvater. 

Dr. Otto G. Wetterstrand. 
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Fall 13. 

Wittive, 37 Jahre alt. Sechs Jalire liindurcli hat die Patientin I 
Morphium gegen ein Unterleibsleiden angewandt. Dasselbe scheint 
öich durch heftige Schmerzen geiiussert zu haben, die — nach ihrer I 
Behauptung — bei ihren Regelu so f;;cwallä.uu auftraten, daae man sich I 
genüthigt sah, ihr Morphiumeinsprilzungcii zu geben, welche sie nachher J 
in immer grösseren Dosen anwandte. Ein in ihrer Heimath Petersburg 1 
wohnender hervorragender Arzt, den sie konaultirte, erklärte sie für , 
unheilbar und rieth ihr ab, irgenii welche EntwOhnnuga versuche anzu- 
stellen, weil dies mit Rücksicht auf ihren elenden Zustand lebensge- 
fahrlich. sei. Als ich sie zum ersten Male sah,EndeJuni 181(2, konnte ' 
sie nicht gehen, sie lag den ganzen Tag über zu Betie und spritzte ' 
unaufhörlich Morphium ein, circa 1 Gramm täghch, zuweilen noch 
mehr. Nach einer sechs wo che ntü eben Behandlung war sie nicht allein 
vollständig befreit von ilu-er Sucht nach Morphium, soudei'u auch in 
jeder Beziehung dos Bild der vollkommensten Gesundheit. Bis heule 
ist kein Recidiv in die Morph! um sucht vorgekommen. 

Dr. Otto G. Wetterstrand. 



Fall 14. 
Verheirathete Dame, 35 Jahre alt. Den ganzen Herbst 1891 | 
und das darauf folgende Frühjahr litt die Patientin an einem oft 
recidivirenden Kehlkopfkatarrh und wurde dieserhalb die ganze Zeit 
über in ihrer Heimath, in Finnland, vom Arzt behandelt. Sie befand 
sich zuweilen besser, zeitweise schlimmer, aber nach einer Einspritzung 
in den Larynx von einigen Tropfen einer adati-ingirenden Lösung wurde 
sie vollständig aphonisch, sie konate nicht ein einziges Wort hervor- 
bringen, sie konnte nur tliistetn. Nach einiger Zeit reiste sie nach 
Berhn, wo sie von einem sehr hervorragenden Spezialisten mit lokalen 
Einwirkungen behandelt wurde, aber ohne den geringsten Nutzen. 
Da kam sie selbst auf den Gedanken, ihr Heil hei der hypnotischen 
Behandlung zu versuchen, da ihre ältere Schwester mittelst <lioaer 
Behandlung von einem siebzehnjährigen Gebrauch der Morphiumein- 
spritzung von mir geheilt worden war. Man rieth ihr in Berlin wohl 
davon ab, aber sie kam doch im April 1892 zu mir nacb Stockholm 
und wurde nach zwei Seancen vollständig gesund, sie konnte unbehindert 
sprechen imd nach einigen Tagen sogar singen wie vorher. Bei Unter- 
suchung mit dem Laryngoskop zeigten sich die Stimmbänder etwas 
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angeschwollen und stark injicirt, auch ehie bedeutende Schleimabsonderung 
war vorhanden. Bei ihrer Abreise war der Katarrh bedeutend verbessert 
und im Laufe des Sommers war auch dieser geheilt. Im Frühjahr 1893 
erkältete sie sich, sie bekam von Neuem einen Kehlkopfkatarrh und 
allmählich stellte sich dieselbe Aphonie wie früher ein. Der Arzt zu 
Hause versuchte ebenfalls die hypnotische Behandlung, doch ohne 
Erfolg. Sic besuchte mich wieder und erhielt ihre Stimme zurück 
schon nach der ersten Seance. Seitdem ist sie gesund. Ich will besonders 
betonen, dass bei ihr keine Spur von Hysterie zu entdecken war. 

Dr. Otto U. Wetterstrand. 

Fall 15. 

Ein Jüngling, 18 Jahre alt. Seit vielen Jahren hat der Patient 
an hartnäckiger Diarrhöe gelitten, alle Mittel und Methoden erwiesen 
sich diesem Uebel gegenüber fruchtlos. Auch keine besondere Diät 
vermochte die Diarrhöe wirksam zu bekämpfen. Im Mai 1891 besuchte 
er mich und wurde nach dreiwöchentlicher Behandlung vollkommen 
gesund. Von seinen Landsleutcn, Livländern, die oft zur Anzahl meiner 
Patienten gehören, habe ich erfahren, dass er immer noch gesund ist. 

Dr. Otto G. Wetterstrand. 

Fall 16. 

Ein Mädchen, 25 Jahre alt. Seit 3 Jahren oft eintretende, 
starke Menstruationsblulungen, die gewöhnlich eine Woche anhalten 
und sich jeden 14. Tag einfinden. Sie ist anämisch und schwach, aber 
kein lokales Leiden ist zu entdecken. Ein sie vorher behandelnder 
Frauenarzt hat niclits ausrichten können. Sie wurde im März 181)1 
während 14 Tage von mir behandelt . und ist seit jener Zeit die 
Menstruation vollkommen normal, dauert drei Tage und stellt sich 
jede 4. Woche ein. Da ich sie joden Tag sehe, kann ich das konstatiren 
wie auch ihre ausgezeichnete Gesundheit im Uebrigen nach der hypno- 
tischen Behandlung. 

Dr. Otto G. Wetterstrand. 

Fall 17. 

Ein Mädchen, 9 Jahre alt. Sie hat seit ihrer Geburt jede 
Nacht im Bette urinirt und hat keine Nacht trocken gelegen. Im 
April 1888 wurde sie von mir einige Male behandelt und ist seit jener 
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Zeit von ilirei' üblen Ucivohnlieit befreit, wie mir itire Mutter 
Kurzem mittlieilte. 

Dr. Otto ("!-. Wetterstrand, 



Fall ]H. 



Ei 



: Witt« 



Jahr. 



Die Pa 



Patientin iDitlL-t an einem' 
iinlieilburen, bosondorB sehweren Riickenmarkaleiden. Sie ist theilweise 
lahm uiul empfindet die heftigsten Sclimci-zen in den Ileinen Wenn 
sie zum Zwecke der Reinigung^ umgebettet werden soll, denn Urin 
und Exkremente gcheu unfreiwillig ab, leidet sie ganz besonders, so 
dass sie laiite Jammerrufe vor Schmerz ansslosst. Während der letzten 
Monate ihres Lebens wurde sie von mir fast täglich hypnotisirt, die 
Schmerzen verschwanden dann auf mehrere Stnnden und man konnte 
sie, tihne dass sie erwachte, aus dem Bette heben, nm dasselbe zu 
reinigen. Ich möchte diesen Fall, der das Erstaiuien der Umgebung 
weckte., besonders hervorheben. Die Hypnose ist eines der kräftigsten 
und am sichersten wirkenden Mittel, wenn man wirkliche Euthanasie 
herbeiführen will. Aber die IJehandlnng darf dann nicht aufgeacholjen 
werden, bis der Patient sich an Chloi'al, Morphium und dergl, gewöhnt 
hat, denn dann kommt sie zu spät. Im genannten Falle liatte die 
Patientin sich während einiger Monate an den Gebranch von Morphium 
gewöhnt, das doch nach einigen Tagen von dem weit wirksameren, 
aber ganz gefahrlosen Mittel, dem hypnotischen Schlafe, ersetzt wurde. 
Dr. Otto G. Wetterstrand. 



Stuhlverstopfung. 

Herr College üllmann bespricht iii freundlicher Weise meine kleine Studie 
nnd filhrt einen kleinen Fall aa (Corresp .-Blatt vom 15. Miii, Seite SOS), der ,.in 
einem gewieaen Gegensatz" zu meinen Beispielen stellen soll. Dieses veronkset mich, 
meine Ansicht in einem Funkt noch il^utlicher zu erläutern, du sie offenbar noch 
nicht gnnz begrilfen worden ist. In dem FbH von College TJIlmann liätt« ich sii 
Dller Itlinlich gehandelt wie er, dos Resultat jeduch anders gedeutet. Wie erklärt 
College IJllmiinn. dasa ein Wnsaeratrahl von lia ab ftlr immer und tiigli 
die D(:fäca(inn auslöst? Er sii^t uns vorerst nicht, "1j vnii du ab für 



I 



tftglich ^. 



A. Forel Stuhl Verstopfung. 313 

Wasserstrahl zu jedem Stuhlgang nothwendig war, oder ob die Heilung dann ohne 
solche tägliche Procedur bestehen blieb. In letzterem Falle kann man, behaupte ich, 
nicht annehmen, dass der einmalige oder nur einige Male angewendete Wasserstrahl 
,.mechanisch oder thermisch'^ ad infinitum für die Zukunft den automatischen 
Vorgang der täglichen Defäcation erhalte, weil complicirte, sich selbst erhaltende 
Automatismen, weder in den Muskeln, noch in den peripheren Nerven, nicht einmal 
im Rückenmark für sich allein bestehen. Deshalb schon fasse ich auch diese Wirkung 
als suggestive auf. Im Fall dagegen, wo eine tägliche Wiederholung des Mittels ad 
infinitum nöthig ist und selbst angenommen, es handle sich dann nicht um eine täg- 
lich wiederholte Suggestionswirkung, sondern um wirkliche directe thermisch-mecha- 
nische Wirkungen peripherer Art, hätten wir es mit der gleichen Fatalität zu thun, 
die bei Clystiren, Abführmitteln und dergl. zutrifft, und die ich in meinem Aufsatz 
beklagte, nämlich mit der Angewöhnung an eine tägliche künstliche Hülfe. 

Aber Herr College Ullmann scheint nicht ganz einzusehen, dass wir eben 
die Wirkungen angeblicher örtlicher Nervenreize als Suggestions\\irkungen, und zwar 
als sehr wirksame, auffassen. Wir bestreiten nicht die Thatsachen; wir erklären sie 
nur ganz anders und in einer, mit der Physiologie des Nervensystems in viel besserem 
Einklang stehender Art. Er scheint nur oder fast nur die Yerbalsuggestion als 
Suggestion anzuerkennen. . Nichts wäre irriger. Die Suggestionswirkung wird durch 
nichts so verstärkt, wie durch die Anregung der sensiblen Nervenenden des kranken 
Theiles, weil dadurch die Aufinerksamkeit, d. h. die Coucentration der Himthätig- 
keit auf die vorgenommene Procedur am besten, anschaulichsten, sinnlichsten gelenkt 
nnd dadurch die heilenden Himautomatismen am erfolgreichsten ausgelöst werden. 
Darin liegt auch die Erklärung der Wirkung des Auflegens der Hand, der sogenannten 

„magnetischen Striche," der Metallotherapie und der localen Wasserappli- 

cationen. — Letztere können nicht eine dauernde Heilung durch directe Reizung 
der Darmwand, nicht einmal durch Erregung von spinalen Reflexen, sondern nur 
durch die bleibende, unter bewusster Vorstellung der definitiven Wiederherstellung 
des Defäcationsautomatismus (in Folge ihrer Wirkung) hervorrufen. Und dieses nennen 
wir Suggestionswirkung. 

A. Forel. 



Referate. 



£clmund Paris/i, nher die TrugwahTnehm\xng{llsillucinsLtioji 
und Illusion). Mit besonderer Berücksichtigung den internationalen 
Enquete über Wachhallucinationen bei Gesunden. Schriften der Ge- 
sellschaft für Psychologische Forschung. Heft 7/8. II. Sammlung. 
Leipzig. Verlag von Ambrosius Abel (Arthur Meiner) 1894. 
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Die Äiiregiing ea seiner fleissigeii Arlieit hat der Verfasaer, wie er erklärt. 1 
dnrcli eingelieude BeBrhiiftiginig mit dem Kednltate der intemationiileii Srntiatik über 
Wachluülnciiifttioneii bei Oeaimden eriialten. Neu sind in dem Buche, wie der 
VerfaBser tiervarhebt. besonders diiü zahleBmüssig zusKiiiiraODgest eilten Ergebnisse dieser 
Statistik: wenigstens sind sie bisher noch nicht veröfl'entlioht worden. Ich will anf 
die einzelnen Vorztlge de» Buches nicht eingehen. Es wird maiiühein Anlasa zur 
Kontroverse bieten, und ich will auch gleich viirweg bemerken, dass mitunter bei 
Angriffen des Verfiiasera gepen nndere ea sich mehr lun einen Streit nm "Worte als 
um Bauhliclie Pifferennon zu handeln Bcbeint. Im ersten Kapitel giebt der Verfasser 
eine Begriffsbestimmung für die Tnigwahrnehmung und gebt dann im zweiten Knpitel 
auf diejenigen physiologiacben und patbolf^isehen Zustände über, bei denen Trug- 
■wabmehmnngen beobachtet wurden. Natariich muss er hier in erster Linie die 
TBrachiedenen Psychosen nennen; aber auch die Hysterie, die Ekstase, die Intosi- 
kationBznstände werden berQcksicbtigt, ebenso wie die TmgwabmehMungen, die bei 
aknten kurperlicben Krankheiten, z B. bei Typbus, l'ouken n. s. w. auftreten. Für 
die Leser dieser Zeitschrift dürften tou besonderem Interesse die Sinnestäusehungön 
sein, dip im Traume und in der Hypnoae beobachtet werden. Auch die Krystall- 
Tisionen, die besonders ku gewiitseu Zeiten in der Mystik eine gewisse Rolle spielten, 
sind anatflbrlicb erörtert. Es handelt sieb liier um Sinnestäuschnngen, die dHdurch 
auftreten, dass jemand fest auf einen Krj-atall oder ein Glas Wasser blickt, ohne 
dabei an irgend etwas Bestimmtes absichtlich zu denken. Nach einiger Zeit komnieu 
dann oicbt selten gewisse Er^cbeinungen zu Stande, denen in früberer Zeit eine 
besondere Bedeutung, z. B. beliseberisuher Wert, beigelegt mirde. P. ist der 
ÄDMcht. daSB das gemeinsame I 'harakterisiikura sämmtlicher Zustände, die er be- 
sprochen hat, die Dissoziation des Betvnsstscins ist. Er nimmt un. doss auch in der 
Manie, wo unscbeinend eine Dissoziation nicht vorliest, doch nach den Fest stell ungeu 
von Psychiatern in Wirklichkeit eine objektive Veriangfflmnug der Gedankenarbeit 
vorliegt. Ea wäre wünschenswerth gewesen, wenn der Verfasser über die poat- 
hypnotiscben Eaüncinationen, die bei anscheinend intaktem Pewusstsein auftreten, 
doch nicht ganis kurz hinweggegangen wäre, fonderu die Dissoziation nachzuweisen 
versucht hittto. Itli glcnbe, dasa man sich hierbei leicht mit dem Nachweis im 
Kreise dreht. Man iviir<lB sagen, weil die posthypnotische Hall ucination vorliegt, 
ist der Zustand ein Dissoziation »anstand. wBlirend es Sache des Verfassers gewesen 
wäre, zu zeigen, dass der Zustand ein dissoziirter ist, und dass infolgedessen ilie 
Hallncinatiou auftritt. 

In dem diitten Kapitel bespricht P. genau die Hallucination hei anscheinend, 
vollständig wachem Zustund. Das Kapitel ist nicht nur Üeisnig ausgearbeitet, sondern 
auch anregend geschrieben. BeHondeis ist die internationale Statistik, die von dem 
nnermlldiicbeni Gi.mej- angeregt war, und die durch die Energie der englischen 
Society for I'sychical Reeeareb gefiirdert wurde, benutzt. Die EeEultate dieser 
Statistik sind kritisch geprüft. Die Anfrage lautete hekanntlich, ob der Betreffende 
bei guter Gesundheit und bei vollkommen wachem Zustand jemals die deutliche 
Empfindung gehabt bnbe. ein menschliches Wesen zu seben oder von ihm berührt 
zu werden, eine Stimme zu hören oder ein Geräusch zu vernehmen, iielcbea ihn die 
Anwesenheit von Menschen mulhmaassen liess, obgleich niemnud da war. Es habeu 
auf diese Anfrage 11.9t)*/o mit Ja geantwortet. Der Verfasser weist aber nach, 
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dass dieser Prozentsatz bei weitem zu hoch gegriffen sei. weil es in der Natnr der 
Sache liege, dass trotz aller Vorsichtsmaassregeln verhältnissmässig viel mehr, die 
etwas erleht hahen, antworten werden als solche, die nichts derartiges erleht hahen. 
Die meisten, die eine solche Trngwahmehmung in ihrem Lehen gehabt haben, befanden 
sich im Alter von 15 bis 30 Jahren. 

In den folgenden Kapiteln erörtert der Verfasser die physiologischen Vorgänge 
bei der Trngwahmehmung, die Erzenger der Trug Wahrnehmung, den Inhalt derselben 
u. s. w. Er kommt hierbei zu der Ansicht, dass auch da, wo anscheinend vollkommenes 
Wachen bestand, ein dissoziirter Zustand vorlag. 

Im neunten Kapitel giebt der Verfasser einen kurzen Kttckblick und bespricht 
im Anschluss daran die sogenannten telepatisch veranlassten und die gemeinsamen 
Massenhallucinationen. Der Verfasser erörtert hier auch die Frage, ob Hallucinationen 
an sich etwas krankhaltes seien und wodurch sich die krankhaften Hallucinationen 
von den andern unterscheiden. P. ist der Ansicht, dass die Trugwahmehmimgen an 
sich nichts krankhaftes haben, da der sie erzwingende Zustand der gestörten Disso- 
ciation an sich kein krankhafter sei; wohl aber kann die Veranlassung, die diesen 
Zustand hervomift, eine pathologische sein, ist es sogar vielfach, und daher gehen viel- 
fach neben Krankheiten Siimestäuschungen der mannigfachsten Art einher. 

Die Ausstattung des Buches ist, wie die aller Schriften der Gesellschaft für 
psychologische Forschung, vortrefflich. Ein ausführliches Namen- und Autorenver- 
zeichniss am Schluss des Buches erhöht den AVerth desselben beträchtlich. 

Albert Moll. 
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Die in diesem Herbst (24. — BO. September) in Wien tagende Versammlung 
deutscher Aerzte dürfte ein günstige Gelegenheit bieten, den Hypnotismus und 
die Suggestionstherapie zu ihrem vollen Rechte gelangen zu lassen, und die 
Discussion über ihre wissenschaftliche Berechtigung und ihre practische Bedeutung 
vor einem grossem Forum von Aerzten in breitestem Maasse zu führen. Es ist von vom 
herein sicher, dass unsere Gegner in stattlicher Menge in Wien vertreten sein 
werden. Aber auch die hervorragendsten Suggestionstherapeuten deutscher Zunge 
werden, das können wir schon heute verrathen. eine ganze Anzahl, wenn nicht 
nahezu alle, imter ihnen die Herren Forel, AVetterstrand, de Jong, Moebius, 
T. Schrenck etc. erscheinen. 

Es würde nun sehr erwünscht sein, wenn auch alle die anderen CoUegen. 
welche unserer Sache sympathisch gegenüberstehen, oder gar die Suggestionstherapie 
practisch betreiben — und deren giebt es aus den Ländern, die bei der Versammlung 
deutscher Naturforscher und Aerzte in Frage kommen, also unter den Aerzten 
deutscher Zunge bereits recht viele — , recht zahlreich nach AVien kommen und für 
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imsere Sache eintreten wlivden, sei 
(Kler Betheilignug an der DiaciiBÜoit. 

Eine eigene Seutjon iilr Hfpnotismiis imd SuggeBtionathernpie Inaat »icb leider 
iiiulit mehr bilden, iniless uerdeu die nnderen Sectionen, aiieiiull ilie innere und die 
nijurologiaclj-psycliiatriscLe, weiterbin aber nucli die chinirgtsche und die gynäkologiächft 
fianm genug fftr die Suggestinnalehre und die Suggestionstherapie und ihr geeignete 
Vertretnng bieten. 

Weiterhin dürfte die Wiener Versammlung deutscher Naturforscher und 
Aer^te ilen verschiedensten Sug^estionstherapeaten deutiiuher Zange die vielleicht 
liiug ersehnte Gelegenheit bieten, «ich gegenseitig kennen zu lernen, sieh persönlich 
mehr als bisher za nähern, uder sich gar, was. im Interesse nnserer gemeinsamen 
Sache sieher mehr uls emilnseht TOn verschiedenen Seiten angestrebt wird, sie zn 
festerem Anschlusa zu vi? rein igen. 

Um eine Zei'aplitterung der Kräfte in Bezug auf Vorträge etc. m verhüten, 
nm ein gemeinaamea gegchloasenes Auftreten nnd Vorffehen zu ermQgUcben, ist ea 
nJihig, daas znn&ohst ein fester Mittelpunkt gebildet werde. Mehrfachen Wtlnschen 
Iletfhunng tragend, sind wir gern bereit, provisorisch dies Amt zu übernehmen, nm 
tii dann, sobald sich eine genügende Uebersicht über das Gel>otenc nnd Gewünschte 
ttiit erzielen lassen, in die Hände unserer Wiener SpecialcoUegen zu legen, die wohl 
eichet gern dazn bereit sein, und mit rlenen wir uns alsbald in Verbindung setzen 
werten. 

Zunächst bitten wir nun alle unsere Speciaicol legen, die nach Wien zu geben 
beabsichtigen, uns möglichst bald davon Mittheilung zu machen, resp. ans die 
Themata der etwa angemeldeten oder anzumeldenden Vorträge bekannt za gehen. 

Wir werden weiterhin für die mannigfachsten Anregimgen, die sich auf die 
Krreichimg des beabsichtigten Zieles bezieben, recht dankbar sein, lUr diese in dea 
nächsten Heften eine eigene Bubrik eröfbien, und bitten, von ihr recht ansgiehiges 
liebrauch zu machen. 

Wir plaidiren sehliesalich nochiuals för ein recht zahlreiches Erscheinen 
unserer Gesinnungsgenossen in Wien. Die Beise dahin dttrfte nm so weniger 
Jemanden getenen, als, wie uns Herr Prof. Obersteiner privatim mittheUte, die 
weitgehendsten Maassnabmen getroffen werden, nm allen CoUegen den Besuch zu 
einem überaus angenehmen, zn einer du-uemden überaus lieben Erinnerung für Alle 
XU gestalten. 

Also auf nach Wien! 

Die Bedaction. 
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Zur Behandlung der Bleichsucht 

von 

Dr. G. Bingier (Zürich). 



Es gehen wohl sämmtliche Suggestionstherapeuten darin einig, 
dass anämische Personen fast durchweg leicht zu hypnotisiren seien, ja 
Liebeault sieht in der Anämie geradezu eine Prädisposition zum Ver- 
fallen in Somnambulismus, welchem Anspruch Wetterstrand bei- 
• stimmt. So ist es auch bei der Anämie, welche wir Chlorose oder 
Bleichsucht nennen; ja es scheint mir, dass diese Prädispositioa hier 
oft noch eine fast ausgesprochenere sei als bei anderen Fällen von 
Anämie. 

Die Chlorose ist bekanntlich stets von mehr oder weniger aus- 
gesprochenen nervösen Erscheinungen begleitet, die manchmal eine 
frappante Aehnlichkeit mit Hysterie haben, wesshalb sie dann auch 
wohl als „chlorotische Hysterie" bezeichnet wurden. Es macht hier 
in der That den Eindruck, als ob die Chlorose nur ein Symptom der 
bestehenden nervösen resp. psychischen Störung sei. Jedenfalls ist es 
auffallend, wie psychische Einflüsse oft in kurzer Zeit den Hämoglo- 
bingehalt des Blutes herabzusetzen im Stande sind, auf wasLi6beault 
aufmerksam macht, und er sieht daher, wie auch Wetterstrand die 
Anämie in vielen Fällen als eine Krankheit des Nervensystems, einen 
Inervationsfehler an. Es würde freilich oft schwer fallen, die schnelle 
Herabsetzung des Hämoglobingehaltes des Blutes z. B. nur durch den 
Einfluss der veränderten Psyche auf den Appetit zu erklären (resp. 
durch ungenügende Assimilation), besonders da, wo derselbe nicht ab- 
solut darnieder liegt; es müsste dann in Fällen, wo der Mensch, sei 
es freiwillig oder unfreiwillig plötzlich keine Nahrung mehr zu sich 
nimmt, eine jedenfalls noch acutere Anämie entstehen. 
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Dass Hysterie und Ohiorose sich gerne um di<;selbe Zeit des LebenSj« 
die der Pubertätsentwicklung Binstullen,*) und auch oft auHgesprüclien I 
ivirklicL bei ein und derselben Person znsaninientreffeu, ist allbekannt. 
Mag CS oft auch schwierig sein, ausfindig zu machen, welciie der beiden 
Störungen als die i)rimäre anzusehen ist, so glaube ich, dass niau doch 
dieses öftere ZusanimcnlrcfFon in der gleichen Entwicklungsperiode nicht . 
als ein zufälliges betrachten darf, sondern dass vielmehr gerade hierinB 
ein Fingerzeig liege, eine gleiche Ursache in beiden Fällen aonelimen« 
zu dürfen und diese scheint mir iu der veränderten Psyche allein ruhen 
zu können, welche diese Periode chorafeterisirt und wohl haupttächlicli 
in der grossem Impressionabilität rcsp. Suggestibilität besteht, welche 
das Alter von 7 fais 21 Jahren auszeichnet. LitSbeault fand den J 
grössten Proeentsatz (55,83%) vun Somnambulen im Alter von 7 — 14 1 
Jahren. Auch meine Zuaammenatellung ergiebt hier 52,947„. Ebenso! 
ergab das Alter von 14 — 21 Jahren einen sehr grossen Proeentsatz,! 
bei Li^beault 28,21''/o, hei mir 4-2,31Vo- Es schien mii' oft, als ob 1 
die erhöhte Suggestibilität zu diesen Lebensperioden eine gewisse 
Aehnlichkeit habe mit der Suggestibilität derjenigen Hysterischen, welche 
der Hypnose leicht zugänglich sind und welche sowohl in erhöhter 
Fremd- als Autosuggeslibilitüt besteht. Damit wäre freilich der Boden . 
für die Entwicklung der verschiedensten Functionastürnngen gönstig.J 

Wenn aber psychische Einflüsse die Chlorose au erzeugen im | 
Stande sind, so scheint es fast als selhstverständiieh, dass diese Krank- f 
heit auch durch dieselbe Ursache, wie Li^heault sagt, durch Suggestion, I 
wieder geheilt werden sollte. Es sollte somit auch der Hämoglobin- 1 



*) In einem Vortrage in der medic. Gesellscliaft in Basel sprach Prof.Bungel 
am 6. Nov. 1891 eine originelle Vermuthnng aoa über die Aetjologie der Chloroso: f 
„Wir wissen nicht, vie viel Eisen der menBchliche SBugling bei der Geburt erhältj, J 
jedflnfftllB viel. Nelunen wir an. sie sei gleicb gress wie bei einem Kaninclen, i 
hinträgt die Menge 6 Dedgremm; daa üt mehr als % der Eiaenmenge der Mattet I 
und es ist Kweifelhaft, ob die Mutter während der Gravidität su viel Eisen aufiiehmen ' 
kann; es ist wahrscbeinlieh, dnss der Organismus das Eisen ziunYoraua aufspeichert. 
Daraus würde sich das Auftreten der Chlorose nur beim weiblichen Geschlecht und 
znr Zeit der Pubertät erklSren. Die gegenwärtiee Generation muss sieb opfern 
die znkilnftigo." tl_*>rresp Blatt f Schw. A \om 15 Aug 1892) 

Olarli u. A suchen die Ur^a^he dei thlomse m der veränderten Lebeuaweiss'l 
um die Zeit der Ribertät imd dadurch bedingte Sluhlti Jigheit (Therap. M. E. S. j 
2!). 1888). — VeräTHleningen in der Stabil hiLtigkeit «nd |t aber wie Pmf. Fori 
geiieigt hat, sehr suggestiven EiutlQsseii imterworlen 
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gehalt des Blutes durch Suggestionsbeliandlung der Chlorose wieder 
zum Steigen gebracht werden, resp. die rothen Blutkörperchen wieder 
in ein richtiges Verhältniss zu den weissen treten. Hiermit bin ich 
aber bei einem Punkte angelangt, der noch leicht zu einer Streitfrage 
werden kann. Wetterstrand sagt in seinem Buche auf Seite 68: 
„Ich hatte nie die Gelegenheit, bei solchen Patienten, weder vor noch 
nach der Behandlung, Untersuchungen des Blutes anzustellen, daher 
kann ich auch nicht beliauj)ten, dass das Blut seine normale Beschaffen- 
heit augenblicklich wieder erhält. '^ VonSchrenck-Notzing*) verneint 
sogar diese Frage, indem er „in einer kleinen Zahl von Fällen den 
Hämoglobingehalt gemessen hat, ohne eine erhebliche Veränderung 
constatiren zu können." Ausser dieser Angabe v. Schrenck's existirt, so- 
viel mir bekannt ist, keine einzige, welche definitiv sich über den Hämo- 
globingehalt ausspricht. Wohl aber bestätigen viele Suggestionstherapeuten 
den günstigen Einfluss der Suggestivbehandlung auf die sonstigen Er- 
scheinungen der Chlorose, wie das Verschwinden der nervösen Er- 
scheinungen, die Verbesserung des Appetits und damit verbundener 
Gewichtszunahme, Verbesserung des Allgemeinbefindens, verbunden mit 
besserem Aussehen; so u. A. Li6beault, Forel, Wetterstrand, 
Hirsch. Bei einigen der betreffenden Krankengeschichten ist gesagt, 
dass die Gesichtsfarbe eine bessere wurde und wieder mehr sich röthete. 
Es scheint mir jedoch das keinen Anhaltspunkt für einen vermehrten 
Hämoglobingehalt zu sein und die Verfasser enthalten sich auch einen 
Rückschluss daraus zu ziehen, währenddem Hirsch**) sich einen 
solchen erlaubt und secundär (ohne es zu beweisen) die rothen Blut- 
körperchen aus der Verbesserung des Allgemeinbefindens sich vermehren 
lässt. Solange nicht vermehrter Hämoglobingehalt nachgewiesen ist, 
hat auch das verbesserte Aussehen in Bezug auf diesen noch keine 
Beweiskraft, denn Chlorotische brauchen nicht nothwendigerweise blass 
zu sein, sodann giebt ihnen schon die Verbesserung des Allgemein- 
befindens einen andern Gesichtsausdruck und ihre Wangen rothen sich 
eventuell schon auf die Suggestion hin. * 

Bis jetzt ist es daher noch keineswegs bewiesen, dass eine Ver- 
änderung der Blutbeschaffenheit mit der Veränderung des Allgemein- 
befindens, dem Aufhören der nervösen Symptome etc. Hand in Hand 



*) Der Hypnotismus im Münchner Krankenhause. S. 37. 
**) Suggestion und Hypnose. S. 177 (letzter Satz). 

23* 



320 



Zeitschiift für Ilypmitismus. 



geht. Deakbar iat es, dass durcli diese Veränderungen mit der Zeitfl 
autili der Ilfimoglobingehalt sicli bessert, aber nur mit der Zeit. Gewöbnlich 1 
wurden die Patientßn nur in sehr wenigen Hitzungen (ja nur bis 1 oder 1 
2 Sitzungen) in nur kurzer Zeit laehandelt und ea ist mehr wie wahr- I 
Bcheirdicb, dass während dieser Zeit der Hämoglobingehalt sich nicht! 
wesentlich hätto verändern können. Nach meiner Ansicht sollte diel 
Behandlung auf längere Zeit, weun auch nur mit zeitweisen Sitzungen 1 
stattfinden, denn so lange der IIa moglob ingehält nicht eine gewisse 1 
Hübe en-eicht hat, ist man bei der Anlage Chlorotischer zu psychischen I 
Störungen nicht gesichert, dass diese nicht zeitweise weder ungünstig 1 
einwirken. Ja es scheint mir gerade hierin ein Moment zu liegen, 1 
das für die Behandlung Chlorotischer durch Suggestion spricht: Mit I 
dem vermehrten Hämoglobingehalt des Blutes verschwinden wohl bei I 
der EiseiiLehandlung oft auch die nervösen Erscheinungen. Es ist aber I 
auffallend, wie sehr die Chlorose bei der alleinigen Eisenbehandlung zu 1 
Recidiven neigt und man könnte geradezu daran denken, dass eben I 
mit der Vermehrung des Hämoglobingehaltes des Blutes der indicatio 1 
causalis nicht vollständig genügt worden sei und dass die Besserung 1 
eben nur durch die Bluts Verbesserung einigermassen auch dem Nerven- I 
System zu gute gekommen ist, dieses aber dennoch seine Tendenz za 1 
abnormer leichter Erschütterung beibehalten hat und bei nächster I 
Gelegenheit wieder manifestirt, i 

Ich kann daher nicht der Ansicht v. Schrenck's sein, wenn er J 
sagt: „die Suggestion scheint mir trotz ihrer Vortheile für Chlorotische 1 
keineswegs berufen zu sein, die Eisenpräparate zu verdrängen." Nach ■ 
deu obigen Auseinandersetzungen scheint mir die Sug gestivbehandlung 
und zwar verbunden mit Eisenpräparaten, das allein Richtige 
und Kationelle bei der Behandlung dieser Krankheit zu sein. Durch 
die Suggestivbehandlung können die Erscheinungen des Nervensystems 
behoben werden und durch die Eisenprä_parate wird der Hämoglobin- 
gehalt gunstig beeinfiusst. Ein Beweis für diese Ansicht scheint ] 
aber auch darin zu liegen, dass bei selbst weniger ausgesprochener, 
besonders aber bei ausgesprochener Chlorose das Eisen allein oft nicht ] 
genügt eine Veränderung hervorzurufen, sei es, dass es nicht ertragen , 
wird oder wenn ertragen, nicht reaorbirt wird. Hierin liegt doch , 
wolil ein Moment, dass die Eisenpräparate nicht als spccifiscte Mittel ' 
erkennen lüsat und das geradezu zu anderer Ueberlegung auffordert. 
Das haben auch auhon verschiedene Autoren hervorgehoben. Ich 
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nenne hier nur die Ansicht von Zander*), der glaubt, dass nicht ein 
Mangel von Eisen der Hauptfactor zum Zustandekommen der Bleichsucht 
sondern die gestörte Aufsaugung desselben die Hauptrolle spielt, da in der 
Nahrung viel mehr Eisen als nothwendig enthalten sei, weil die Excremente 
Chlorotischer einen reichlichen Eisengehalt zeigen. Zander suchte 
die Ursache in einer ungenügenden Production des Magens an Salz- 
säure, gab daher seinen Chloro tischen solche und will davon bessere 
Resultate erhalten haben und dadurch, sagt er „komme man den Patienten 
die in ihrem dunkeln Drange so gerne zu Essig greifen, um die Thätig- 
keit des Magens anzuregen, sehr willkommen." Ich selbst hatte früher 
Gelegenheit, in einem Falle, wo Eisen längere Zeit vergeblich gegeben 
worden war und dann schliesslich von der mit nervösen Erscheinungen 
behafteten Patientin nicht mehr ertragen wurde, den gleichen günstigen 
Einfluss der Salzsäure constatiren zu können, indem sich der Hämoglo- 
bingehalt dadurch bedeutend verbesserte, um aber nach Aussetzen der 
Salzsäure wieder heruntergehen. Dieses Heruntergehen beim Aussetzen 
der Säure könnte nun aber ein Punkt sein, der von Bedeutung ist, 
denn es ist nicht ausgeschlossen, dass die Verbesserung des Appetits, 
die man durch Suggestivbehandlung bewirken kann, gerade auch in 
einer vermehrten Absonderung der Verdauungssecrete zu suchen ist, welche 
durch die die Chlorose begleitenden nervösen Störungen beeinträchtigt 
sein mögen; durch deren Behebung aber die nonnale Function sich 
wieder einstellt, während bei Darreichung von Salzsäure nur dem ge- 
störten Verdauungs- Chemismus, nicht aber dessen nervösen Ursache 

nachgeholfen wurde.**) 

(Schluss folgt). 

*) Börners Jahrbuch 1892. S. 294. 

**) Gräber fand das Blut chlorotischer Individuen diu*chgehend stärker alka- 
lisch reagirend und erklärt sich die Wirksamkeit des Eisens als eine Alkalienentziehende 
weil Meyer und Kobert in Folge acuter und chronischer Eisen Vergiftung Alkalescenz- 
abnahme des Blutes nachgewiesen haben; auch der Erfolg der SäuredaiTeichung 
erhalte ähnlich seine ungezwungene Erklärung. (Therap. Monatsh. 1887. S. 2B8) 
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Die psychische Behandlung des nächtlichen Bettnässens^) 

Dr. BerllloiL (Paris). 

Der Zweck dieser Mittlieilung ist weniger die Angabe eines 1 
neuen Heilverfahrens für das Bettnässen, als vielmehr eine Beleuch- 
tung der Ursachen dieses in seiner Aetiologie noch unklaren Leidens. 
Zui- Erklärung des bei Kindern so häiifig vorkommenden Bettnässens ] 
hat man nach einander die verschiedensten Theorieen herangezogen, [ 
Die meisten Autoren führen das Bettnässen auch heute noch auf eine 
Art von Atonie des Sphincter vesicae ziirück. Trousseau nahm an, daas 1 
die Ursache bald in einer besonderen Erregbarkeit der Schleimhaut | 
liege, bald iu einer Parese des Sphincter, und wandte daher je nach 1 
der Indieation Belladonna oder Strychnin au. In neuerer Zeit wollte | 
Herr Julea Janet in den an Bettnässen leidendeu Kindern nervenleidentle, 
leicht erregbare Patienten sehen, die im tiefen Schlaf träumen und in j 
diese Träume die Lust zum Uriniren hineinbringen. All diese Theorieen ] 
sind recht verlockend, aber in Wirklichkeit geht die Sache viel ein- 
facher zu. 

Im normalen Zustand wird der Urin in der Blase durch das | 
Zusammenwirken der beiden Muskelsysteme zurückgehalten. Es wirken J 
1, die glatten Muskelfasern des Sphincter vesicae und des Orbieularis 1 
urothrae, 2. die willkürlichen Guthrie' sehen und Wilson 'sehen Muskeln. , 

Solange die Blase nicht ganz voll ist, genügt der Tonus der I 
glatten Muskelfasern, um den Urin zurückzuhalten. Sobald dagegen I 
die Urinraenge eine gewi.sse Grenze überschreitet und dadurch das \ 
Orificium urethro-vesicale dehnt, veranlasst diese Dehnung das Bedürlniaa I 
zu uriniren. 

Nun wird die Aktion der willkürlichen Muskeln unentbehrlich | 
für das Zurückhalten des Urins in der Blase. 

Schon im zartesten Kindeaalter genügt die Wirkung der glatten 1 
Muskelfasern, um eine gewisse Jlcnge Urin in der Blase zurückhalten \ 

*) lliltheiluiig KU die Suciete de iledsciiie vt i!b C'liirargie pratiques in Paris. A 
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und eine intennittirende Miction zu verbürgen. Da aber das Kind 
unwillkürlich das Bedürfniss befriedigt, sobald es dasselbe empfindet, 
so kann man sagen, dass von vornherein alle Kinder an Incontinenz 
des Urins sowohl bei Tage als bei Nacht leiden. 

Durch Erziehung erreicht man es im Allgemeinen, dass das Kind 
im Alter von 15 Monaten dem Urindrang bei Tage Widerstand zu 
leisten lernt. Natürlich befriedigt es noch kurze Zeit danach das 
Bedürfniss, bei Nacht ins Bett zu uriniren. 

Oft genug kommt es indessen vor, dass die Incontinenz des 
Urins während der Nacht über das dritte Jahr hinaus dauert. Dann 
ist die Krankheit ausgeprägt und erfordert ärztliche Behandlung. ' 

Lange Zeit hindurch hat die Materia medica allein die Kosten 
der Behandlung bestritten. Jeder gab das Medicament, das ihm nach 
seiner Anschauung von der Ursache des Leidens am passendsten er- 
schien. Merkwürdiger^veise haben Mittel von ganz verschiedener 
Wirkungsart Heilungen herbeigeführt und sich einer ebenso unerwar- 
teten wie ephemeren Bewunderung erfreut. Wir erinnern nur an 
Präparate, die oft so gefährlich waren, wie Belladonna, Seeale, Nux 
vomica, Canthariden, Ginseng, Atropin und selbst Morphium (Thom- 
sonscher Trank). All diese Medicamente haben ihren Eintagserfolg 
gehabt. 

Das Antipyrin, die moderne Panacee, durfte natürlich auch nicht 
unangewandt bleiben. Herr Dr. Gaudez hat im Jahre 1891 die 
Behandlung des Bettnässens durch Antipyrin zum Gegenstand seiner 
Dissertation gemacht. Bei neunundzwanzigmaUger Anwendung des 
Antipyrins erzielte er vierzehn Heilungen und zwölf Besserungen. 

Die Einführung neuer Behandlungsmethoden in die Therapie hat 
dieAnwendung der officinellen Präparate beschränkt. Statische Elektrici tat, 
Inductionsströme, Massage, subcutane Injectionen, Katheterismus der 
Harnröhre haben oft vorzügliche Resultiite ergeben, aber keine dieser 
Behandlungsarten erzielte hinreichend constante Erfolge, um als 
specifisches Mittel gegen das Bettnässen gelten zu können; dasselbe gilt 
übrigens von zahlreichen in der letzten Zeit empfohlenen und höchst 
eigenartigen Kuren, die wenigstens zum Thcil der Erwähnung wertli 
sind. In der Ueberzeiigung, dass das Bettnässen dadurch bedingt 
wird, dass der Sphinctcr vcsicae zu schwach ist, um den sich in den 
ersten Nachtstunden hinter ihm ansammelnden Urin zurückzuhalten, 
schlägt Dr. Van Tienhoven vor, die Kinder mit erhöhtem Becken 
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schlafen zu lassen. In dieser Lage kann die Blase eine gewisse Urin- 
menge enthalten, bevor sie die Mündung der Urethra erreicht. Zu 
dem Zweck stellt man das untere Ende des Jlettes so hoch, dass es 
mit dem Boden üinen Winkel von 45" bildet. Vierzehn so behandelte 
Kinder wurden im Verlauf von durchschnittlich 42 Tagen geheilt. 

Das Verfahren von Dr. Powers ist noch genialer. Er räth, bei 
Kindern männlichen Geschlechts beim' Zubettgehen die Oeffniing der 
Vorhaut mit Collodium zu verachliessen. "Wenn nichts Abnonnes 
vorkommt, rindet man Morgens die Vorhaut durch eine geringe Menge 
IJrins leicht gedehnt. Erwacht das Kind in der Nacht mit dem 
Bedürfniss, zu uriniren, so kann es sehr leicht die dünne CoUodium- 
Bchicht selbst mit den Fingern entfernen. Durch das Verfahren hätte 
Herr Powers schnellstens, manchmal schon in vierzehn Tagen, völlige 
Heilung des Bettnässens erzielt; aber abgesehen davon, dasa es Jiwc 
bei Knaben, und zwar nur bei unbeschnittenen, anwendbar ist, würde 
es andere Unznträglichkeiten bedingen, die es nicht ernsthaft in 
Betracht kommen Hessen. 

Wenn man mit so veractiedencn Behandlungsarten Erfolge 
erzielte, so hätte man a priori annehmen können, dass das psychische 
Element eine grosse Rolle bei den erhaltenen Resultaten spiele. Aber 
darauf ist Niemand von den Autoren gekommen. Nur Herr Dr. 
Liebeault in Nancy hat im Jahre 1891 erklärt, das Bettnässen 
gehöre vor das Forum der rein psychischen Behandlung. Auf dem 
Congress der französischen Gesellschaft für den Fortschritt der 
Wissenschaften berichtete er im Jahre li^86 über 77 Fälle von Bett- 
nässen, die mit hypnotischer Suggestion behandelt waren, und bei 
denen er 72"/^ Heilungen aufweisen konnte. Rechnete er auch die 
Besserungen hinzu, so erzielte er in Si^/o der Fälle Erfolge. 

Seitdom haben wir im Anschluss an Herrn Li^beaults Rath- 
schläge die Suggestivbehandhmg bei zahlreichen Fällen von Incontinenz 
des Urins während der Nacht und des Tages angewandt. Die Heilungen 
waren die Regel, Miasei-folge die Ausnahme, da wir ebenso wie Dr. 
Liebeault 70Vo Heilungen erzielten. 

Unsere Erfolge sind merklieb günstiger als die des Dr. Ringier 
in Combrement (Schweiz), der durch die Suggestivliehandlung nur 
47% Heilungen erzielte. 

Dieser Unterschied in den Resultaten muas wohl in der verschieden- 
artigen Anwendung des Verfahrens begründet sein. In der That darf 
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man nicht glauben, man brauche nur das Kind in eine bald leichtere, 
bald tiefe Hypnose zu versetzen und ihm nun zu suggeriren, dass es 
nicht mehr ins Bett uriniren werde. Gewiss muss man die Behandlung 
damit beginnen, aber wenn man nach vier bis fünf Sitzungen keinen 
Erfolg erzielt, so muss man sich gewisser KunsIgrifFe bedienen, die die 
Praxis an die Hand giebt. Zu allererst muss man dem Kinde mit 
einer gewissen Eindringlichkeit suggeriren, es werde Abends mit dem 
festen Vorsatz einschlafen, nicht ins Bett zu uriniren; es werde 
dringend das Bedürfniss zu uriniren verspüren, sobald die Blase voll 
sei; der Urindrang werde es vollkommen munter machen, und es 
werde sich sputen, aufzustehen und sein Bedüriniss zu befriedigen. 

Reicht diese Suggestion nicht aus, so ist anzunehmen, dass das 
Kind sehr fest schläft, so fest, dass der Schlaf eine wirkliche Anästhesie 
des Blasenhalses bedingt. 

Die Empfindung in der Blase reicht also nicht aus, um das Kind 
aufzuwecken; in diesem Fall muss man ihm thatsächlich Schlaflosigkeit 
suggeriren. Ich bediene mich gewöhnlich folgender Ausdrücke: „Sie 
werden so sehr wünschen, nicht mehr ins Bett zu uriniren, dass dieser 
feste Vorsatz Sie Abends am Einschlafen hindern wird. Sie werden 
sich im Bett herumwälzen, ohne zu schlafen, und nur daran denken, 
aufzustehen und zu uriniren, sobald Sie das Bedürfniss dazu empfinden ''. 

Viele Kinder und besonders junge Leute schlafen dann that- 
sächlich nicht und sagen: „ich habe nicht ins Bett urinirt, aber bloss 
deshalb, weil ich nicht habe einschlafen können." 

Nach einigen Tagen verschwindet die Schlaflosigkeit von selbst, 
und der Kranke, der sich nun an die Ueberwachung der Blasen- 
function gewöhnt hat, scheint sie auch weiter im Schlafe zu überwachen. 

Bei Anderen erzielt man Heilung durch eine andere Suggestion. 
Man suggerirt ihnen, sie würden zu der und der Stunde in der Nacht, 
etwa um Mitternacht, erwachen, aufstehen und ihre Blase entleeren. 

Manche Patienten befolgen die Suggestion pünktlich, am häufigsten 
in anscheinend unbewusster und automalischer Weise. Um mit dieser 
Suggestion zum Ziel zu kommen, muss man unbedingt eine Uhr mit 
Schlagwerk oder einen Wecker, der auf die betreffende Stunde ein- 
gestellt ist, in das Schlafzimmer stellen. 

Bisweilen bleiben mehrere Sitzungen erfolglos. Die Behandlung 
wird dann gewöhnlich unterbrochen, und man glaubt, an ihrer 
Wirksamkeit zweifeln zu dürfen, — da tritt unerwartet Heilung ein. 
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Hier zeigt sich die Wirksamkeit eines Kunstgriff;! bei 
Sugigeation, denn der behandelude Arzt darf nie vergessen, dem Ein- 
goschlatenen zu Siigen, daas der feste Vorsatz, nicht ins Bett zu 
uriniren, immor bestehen bleiben wird, auch nach dem Aufhören der ' 
Behandlung, und diiss die Heilung nothwendigei-weise in kurzer Zeit \ 
erfolgen wird. 

Zu den interessantesten Ergebnissen der anda,uernden Beobachtung 
gehört es, dass man fast immer auf endgültige und schnellste Heilung 
durch die hypnotische Suggestion rechnen darf, wenn das Kind all- ■ 
nächtlich ins Bett uriuirt. Nicht immer ist diis der Fall, wenn das ' 
Bettnässen nur zeitweise auftritt. Wahrscheinlich beruht das inter- 
mittirende Bettnässen auf ganz anderen Ursachen. J'jS muss den Verdacht 
auf nächtliche Epilepsie erwecken und ist jedenfalls oft mit neuro- 
pntbischenZufölIen(TriUimen,nachtlichem Aufachrecken, häufigem Uriniren 
u. s. w.) verbunden. 

Ich habe die Behandlung bei Kindern jeden Alters angewandt, 
das jüngste war drei Jahre alt. 

Eine der letzten Heilungen, die ich erzielte, war die eines acclis- 
und zwanzigjährigen Mädchens; der Fall ist besonders interessant durch ' 
die lange Dauer des Leidens: 

1. Beobachtung. 
Frl. V. . . ., 'Mi Jahre alt, Dienerin. Anamnese: Vater sehr , 
jung gestorben, Alkoholiker. Groasmutter väterlichei-seits an Paralyse 
vorstorben, Mutter gesund, sehr nervös. Seit ihrer Kindheit hat dio j 
Kranke stets ins Bett urinirt. Sehen kommen Intermissionen vor, die 
nie Iftngor als acht oder zehn Tage dauern. Im Alter von zwölf Jahren * 
liürto das Bettnässen aeclis Monate hing auf, erschien aber wieder und , 
dauerte ununterbrochen bis zum 19. Lebensjahr. Während eines ganzen j 
Jahres, von lO'/a bis zu 20'/» Jahren, hat sie höchstens etwa zehn Mal j 
ins Bett urinirt. Dann begann das Bettnässen wieder und dauerte fünf j 
Jahre lang. Im Dcoember IH'M enlschloas sie sich, sich iniNecker'schen f 
Krankenhaus bohundeln zu hissen, wo sie bis zum TU. März 1K92 blieb, i 
Die elektrische Behandlung erzielte eine vorübergehende Besserung, dßc I 
aber bald eine Verschlimmerung folgte; die Kranke bemerkte nämlich, / 
dass sie jetzt allnächtlich zwei und selbst drei Klal ins Bett urinirte, j 
was ihr vorher nie passirt war. Sie hatte bemerkt, dass das Bettnässen ^ 
im Winter stärker auftrat als im Sommer besonders bei trübem und ' 
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regnerischem Wetter. Am 15. August 1893 kam sie in die Klinik; 
hier zeigte sieh eine deutliche Besserung: acht Tage lang hintereinander 
war sie frei von ihrem Leiden. 

Sie unterbrach die Behandlung, und das Bettnässen trat wieder 
auf. Von neuem unterzieht sie sich der Kur, und sofort empfindet sie 
die günstige Wirkung, da sie binnen zwei Monaten nur zweimal ins Bett 
urinirt hat. Sie betrachtet sich als geheilt, da sie jetzt durch den Urin- 
drang aufgeweckt wird, was vorher nicht der Fall war, und da sie 
Zeit hat, vor dem Eintritt der Miction aufzustehen. 

2. Beobachtung. 

B . . ., 17 Jahre alt, Handlungsgehölfe. Anamnese: der Vater 
starb im Alter von 36 Jahren an Lungenentzündung; die Mutter ist 
gesund, ebenso ein elfjähriger Bruder. Der Patient wurde mir von 
Herrn Dr. Landry in Courtenay zugeführt. 

Das Bettnässen ist erst vor drei Jahren aufgetreten. Seitdem 
urinirt er jede Nacht ins Bett. Der Kranke kam zu einem Gcwürz- 
händler in die Lehre. Er arbeitete viel, ging ziemlich spät zu Bett 
und stand früh auf. Er schlief so fest, dass er selbst nicht aufwachte, 
nachdem er ins Bett urinirt hatte. Sein Schlaf ist unruhig, er wird 
von Träumen und Alpdrücken gequält und spricht laut aus dem Schlaf. 
Er sinkt ziemlich schwer in hypnotischen Schlaf, da er Widerstand 
leistet. Bei der vierten Sitzung schläft er jedoch fest ein, und wir 
konnten feststellen, dass er träume, denn er stiess einzelne Worte 
heraus und bewegte die Arme schnell hin un^ her. 

Die ersten Sitzungen verliefen ergebnisslos, er urinirte weiter ins 
Bett. Nun suggerirten wir ihm Schlaflosigkeit mit dem beständigen 
festen Vorsatz, den Urin zurückzuhalten um ihn auf diese Weise wach 
zu halten. Das gelang vollkommen. Die Schlaflosigkeit wurde mehrere 
Tage lang durch dasselbe Verfahren hervorgerufen, mit dem Ender- 
gebniss, dass er sich daran gewöhnte. Nachts aufzustehen, um Urin zu 
lassen. 

Die so erzielte Heilung blieb bestehen und dauert nun schon 
zwei Jahre. Eigenthümlich ist in diesem Fall das späte Auftreten des 
Bettnässens. 

Nach Alledem kann man aus den Ergebnissen, die durch Anwendung 
einer rein psychichen Behandlung erzielt werden, den Schluss ziehen. 
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dass die Erfolge, die man den MedikanieDten oder den ver schieden en i 

iiTideren envähnten Kuren zuscliriel), wenigstens bis zu einem gewissen 
fjrade auf Suggestinn oder auch auf Autosuggestion beruhen, 

Der bekannte Satz; „naturaiu inorborum curutiones ostendunt" 
findet hier eine neue Anwendung. Das Bettnäaseu ist kein krankhaftes 
Symptom und erst recht keine Krankiieit; es wäre oft das Ergebniss 
I einer mangelhaften Erziehung; ilaraus erklrirt sich die Wirksamkeit 
einer Hehandhing, die sich an die Psyche richtet und das Bewuaatsein 
des Patienten wachzuhalten bezweckt, um so eine schädliche An- 
gewohnheit zu unterdrücken. 

Natürlich schliesst die psychische IJehandlung nach unserer An- 
schauung den (iebrauch anderer Medicamente nicht aus, die etwa 
durch den allgemeinen Zustand des an Betlniiesen leidenden Patienten 
indicirt sind. 



Die Wirksamkeit der Autosuggestion bei der Nosophobie 
oder Pattiophobie. 

Vüi'triifr, g-L'halteii vnij 
Dr. Antoine Ma>Toahakis 

in iler Societi; ii'h.',7mologie et dfi psjthologit de Piii'is. 

f 

Im normalen Zustand ist die Furcht eine Folge dos Selbaterhaltungs- 
triehes. Dieser Trieb macht uns auf die mannigfachen Gefahren auf- 
merksam, die unserem Leben drohen können, und zwingt uns, sie nach 
Möglichkeit zu vermeiden. Aber die normale Frucht, die zu den 
Bedingungen des menschlichen Lebens gehört, überschreitot bisweilen 
die physiologischen Grenzen und wird zur fixen Idee, eine krankhafte 
Erscheinung, die unter verschiedenen Formen auftritt, bald als Agora- 
phobie, bald als Clauatrophobie, Astrophobie, Polamophobie u, s. w. 
Eine dieser Formen istr die Nosophobie oder Pathophobie, d. b. die 
Furcht vor der Krankheit. Diese fixe Idee, die den Geist ganz be- 
herrscht, ist häufiger als alle anderen und zeigt sich bei Personen mit 
erblicher Entartung und mit Zeichen des erblichen Wahnainns, zu dessen 
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periodischen Symptomen sie gehört. Die Nosophobie zeigt alle oder doch 
fast alle gewöhnlichen Merkmale der iixen Idee und unterscheidet sich 
von der wahren Hypochondrie u. a. durch den paroxysmalen Charak- 
ter des Leidens, — ein fast nie fehlendes Zeichen. Ich will kein ge- 
naues Bild der Krankheit liefern, sondern nur Beobachtungen raittheilen, 
die ich bei Pathophoben machen konnte, und zwar insbesondere solche, 
die durch eine Art von Autosuggestion entstehen, durch welche bis- 
weilen ganz unerwartete Zustände hervorgebracht werden. Ich hatte 
zwei Nosophoben in Behandlung, von denen einer Furcht vor Epilepsie 
und der Andere Furcht vor Tabes hatte, und bei denen die Autosug- 
gestion so weit ging, dass sie die Symptome der gefurchteten Krank- 
heit hervorrief. Beide Kranken lasen, sobald sie die Furcht vor der 
Krankheit ergriff, eifrig medicinische Abhandlungen und brachten es 
durch das Studium der Symptome der gefürchteten Krankheit richtig 
so weit, dass der Eine einen epileptiformen Anfall bekam und beim 
Anderen ataktischer Gang und Fehlen der Kniephänomene auftrat, 
wie Sie sogleich sehen werden. Der Mechanismus ist leicht verständ- 
lich, wenn man bedenkt, dass ein gesundes Gehirn unter dem Einfluss 
der Autosuggestion Unbehaglichkeiten und Dinge empfinden kann, die 
thatsächlich nicht existiren; man sieht leicht ein, dass diese Autosug- 
gestion erheblicher und hartnäckiger sein kann, wenn das .Gehirn durch 
Entartung, wie bei den Xosophoben, dafür empfänglicher geworden ist. 
Unter der Herrschaft dieser Autosuggestion glaubt der Patient die Krank- 
heit bekommen zu haben, vor der er sich fürchtet, und zumal dann, 
wenn er medicinische Bücher durchstudh't hat, untersucht er sich 
selbst und erzeugt durch die Phantasie, durch die Fixirung der Auf- 
merksamkeit, in einem gegebenen Augenblick vorübergehende Symp- 
tome, die aber mit der Zeit dauerhafter werden und dem Xosoplioben 
Empfindungen und Leiden beibringen, als hätte er wirklich die Krank- 
heit, vor der er sich fürchtet. Sobald aber der Kranke im Wachen 
oder im hypnotischen Schlaf einem Einfluss unterliegt, der demjenigen 
seines Gehirnes überlegen ist, so verschwinden die«e eingebildeten Er- 
scheinungen, der Kranke kehrt zur Norm zurück. 

Die Nosophobie ist nicht die einzige derartige Erkrankung, bei 
welcher die Autosuggestion eine Rolle spielen kann; vielmehr finden 
wir sie auch bei anderen Zuständen wirksam, bei denen der Trieb die 
Willenskraft überwiegt. 

Ich habe beobachtet, dass die meisten Nosophoben eine Krankheit 
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der Brust, deä lliitjkeuuiarks odur Jew Geliirüs befiii-cliteu. Sie fürcliten, 
tuborculiis, gelähmt oder wahnsinnig zu werden, iiud sidd besondera .| 
im Anfall der Nosophobie völlig verzweifelt. Ein Post- und Telegraplieii- 
beamter sagte mir: ich fürchte, waliiisiunig zu sein, und tbue doch j 
meinen Dienst; wäre idi wahnsinnig, so könnte ich ihn nicht verseilen, 
also bin ich nicht wahnsinnig. Aber die Furcht, die mich beherrscht, j 
ist eine wahnsinnige Furcht, also bin ich wahnsinnig. Und durch eine I 
Reihe ähnlicher Schlüsse gelaugte er schliesslich immer zu der Ucber- 
zeugung, dass er wahnsinnig sei, und er war darüber so verzweifelt, 1 
dass er, wie er sugte, am licbäten in den Tod gegangen wäre. 

Aber ich will Ihnen Heber gleich zwei Beobachtungen niittheilen, 
die mich besondera auf den Gedanken der Autosuggestion bei den ] 
Nosophoben gebracht haben. 

1. Louis C . . ., 21 Jahre alt, unverheinithet, öchläehtergeselle. 
Der Vater war Alkoholiker, ist an Magenkrebs gestorben. Mutter ] 
hysterisch. Ein Onkel väterlicherseits ist am Delirium tremens gestorben. 
Körperliche Eutartungs-Z eichen : Makrocephalie, einfache angeboreua 
Hasenscharte, nur eia Hoden, Hvpospadie. Prüfung des Geisteszustandes I 
nicht ausführbar. Er ist nie krank gewesen, und bis auf einige Eigen- 
thümliohkeiten hat er nie nervöse Störungen gezeigt. Eines Tages sali 
er gegen drei Uhr Nachmittags eiuen Epileptiker im Aufall und wurde ' 
durch den Anblick stark erschreckt; er konnte die folgende Nacht 
nicht schlafen, da ihm immer das Bild des Epileptikers vor Augen 
stand und er beständig denken musste, wie unglücklich er bei einem 
solchen Leiden wäre, und dass er das nicht überleben würde. Von | 
dem Augenblick an beherrscht ihn die Furcht, epileptisch zu werden. 
Durch diesen Gedanken sehr beunruhigt, hat er verschiedene Äerzte ' 
consultirt, die ihm sagten, dass ihm nichts fehle; doch wurde seine 
Unruhe dadurch nicht beseitigt. Noch nicht zufriedengestellt, beschafft 
er sieh medicinische Werke über die Krankheit und studirt ihre Symptome 
gründlich durch, mit dem Erfolg, da,*s seine fixe Idee sich noch melir 
befestigt, statt zu versehwinden. Tag und Nacht untersuchte er sich, ' 
fand schliesslich gewisse Symptome und empfand Schwindel und Angst- 
gefühl, Er kann sich absolut nicht zerstreuen, und mit heftigster Angst ' 
erwartet er alle Tage die dritte Stunde dos Nachmittags; seit einiger j 
Zeit wird er gegen drei Uhr bleich, zittert und leidet ausserordentlich. 
Er schläft Nachts nicht, und wenn ihn der Schlaf einmal übermannt, 
wacht er sofort ganz erschrocken auf und fragt sich, ob er nicht im Schlaf 
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einen epileptischen Anfall gehabt hat. Als er zum dritten Mal in die 
Klinik des Herrn ür. Berillon kam, hatte eine unserer Kranken gerade 
einen epileptischen Anfall. Ganz überrascht fiel der unglückliche Louis 
zu Boden und zitterte am ganzen Körper. Nie habe ich ein so frap- 
pirendes Bild des Entsetzens und der Todesangst gesehen, wie auf 
seinem todtenbleich gewordenen Gesicht. Er hatte 120 Pulsschläge 
und 40 Atemzüge. Seine Glieder waren biegsam, er hörte gut, die 
Hautempfindlichkeit war erhalten, die Puj)illen reagirten gut, doch stand 
etwas Schaum vor dem Munde. Der Anfall dauerte vier Minuten und 
endete mit einem starken Schweissausbruch am ganzen Körper. Sobald 
er wieder in seinen gewöhnlichen Zustand gekommen war, gab er uns 
die Versicherung, dass er nur vor Furcht so gelitten habe, als er den 
Anfall der anderen Patientin sah. Später habe ich ihn aus dem Gesicht 
verloren. 

2. Die zweite Beobachtung ist etwas lang, und ich will Ihnen 
nur einen Ueberblick über die wichtigsten Punkte geben. 

Es handelt sich um einen Kaufmann, Herrn Alfred A . . ., 43 
Jahre alt, unverheirathet. Sein Vater war sehr nervös, seine Gross- 
mutter väterlicherseits ist an einem Schlaganfall gestorben. — Kinder- 
lähmung im Alter von drei Jahren. Bis zum achten Lebensjahr konnte 
er nicht ordentHch sprechen, da er von Zeit zu Zeit einen Anfall von 
Aphasie bekam ; dieselbe war wahrscheinlich nervösen Ursprungs, denn 
die Untersuchung des Kehlkopfes ergab keinen Befund; indess hat er 
seither immer gut sprechen können. Sein Gang war immer schlecht, 
und seit dem dritten Lebensjahr war das linke Bein schwächer als das 
rechte und er schleppte es beim Gehen etwas nach. Furcht vor leeren 
Räumen seit dem 10. Lebensjahr. Ausgeprägte Agoraphobie seit dem 
23. Jahr. 

So war sein Zustand bis zu seinem 38. Jahr, wo er eines Tages 
ein Hirncongestion bekam, die keine Spuren zurückliess. Ein Jahr 
später erkrankte er an Influenza mit nachfolgender Bronchitis, die ihn 
einen Monat ans Itett fesselte. Bei seiner Erkrankung vertraute er sein 
Handelshaus seinem ersten Angestellten an, der ihm eines schönen 
Tages 250 000 Francs in Geld und Papieren stahl und davonlief. 
Die Nachricht davon erschütterte ihn stark, und von dem Augenblick 
an zeigten sich gewisse Erscheinungen von motorischen Coordinations- 
störung, die aber nach einigen Tagen verschwanden. Diese Coordi- 
nationsstörung erweckte bei dem Patienten die Furcht vor der Tabes, 
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von der er bei einem seiner Freunde hatte sprechen hören. JJiese'l 
Furcht vor der Tabes wurde bei dem Kranken zur tixen Idee, die | 
ihn zwang, in medicinischen Büchern alle Symptome des Leidens durch- 
zuatudiren und mehrere Aerzte zu consnltiren, deren Atteste besagen, 
daas er an nervösen .Störungen leide. Die fixe Idee wm-de allmählich I 
immer stärker, unil vor nun drei Jahren traten eines schönen Tages j 
Symptome der Tabes auf, nämlieh Fehlen der Kniephänodiene, ataktt> 
scher Gang, Romberg'achea Zeichen. Zu gleicher Zeit wurde die \ 
Agoraphobie dauernder und die Schwindelanfalle häufiger. 
Als er sich uns vorstellte, war sein Zustand folgender 
Gang schwerfällig, doch nur dann ataklisch, wenn der Kranke 
darauf achtet. Wenn er z. B. die Treppe herabzusteigen versucht 
und ihn Jemand im Plaudern von der Idee abzulenken vermag, dass 
seine Kuiee sich biegen und er faUen werde, so steigt er die Treppe 
herunter, ohne sich auf seinen Stock oder das Gelflnder zu stützen; 
überlässt man ihn aber sich selbst, so biegen sieh seine Kniee tliat- 
sächlich, der Fuss wird zuräckgeschleudert, und er fällt, wenn er * 
nicht Zeit behält, sich zu stützen. Er geht nie ohne Stock oder i 
Regenschirm aus, weil ihm einerseits die Agoraphobie und andererseits ' 
die Vorstellung, dass er Tabiker sei und dasa die Tabiker beim Gehen 
fallen, eine Stütze nothwendig erscheine]! lassen; wird er nun aber 
mitten auf der Stivosse vom Regen überrascht, so geht er eine halbe ' 
und auch eine ganze Stunde, ohne zn fallen; sobald ihn dann aber ' 
wieder die Furcht ankommt, schwankt er wie ein Trunkener, wird , 
ängstlich, schlicsst rasch seinen Regenschirm und stützt sich darauf, 
um nicht zu fallen. Sehr oft passirt es ihm, dass er eine viertel oder 
eine halbe Stunde mjt erhobenem Stock geht, ohne es zu merken, 
während er an alles Andere als an -seine Krankheit denkt, und ohne 
dass er die geringste Schwierigkeit dabei verspürte. Da ich sab, 
sagte mir der Kranke, dass ich ohne Stock gehen kann, habe ich 
manchmal versucht, ohne Stock oder Schirm von Hause wegzugehen, 
aber sobald ich auf der Strasse bin, packt mich die Furcht und 
beklemmende Angst, Schweiss bricht am ganzen Kiirper in Strömen 
ans, ich werde venvirrt, ich känipfc gegen diese fixe Idee, aber je i 
mehr ich kämpfe, je stärker wird sie, und sie zwingt mich, wieder i 
in meine Wohnung zu gehen und mich mit einem Stock zu versehen, 
— und im Augenblick ist das ganze Leiden vorbei. 

Er bat das Rumberg 'sehe Zeichen, aber durch stärkere Suggestion 
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im wachen Zustande habe ich ihn überredet, dass er nicht fallen wird, 
wenn er die Augen schHesst und die Hacken aneinanderbringt, und 
er hat d&nn die angegebene Lage zehn Minuten hing innegehalten, 
ohne zu schwanken, ja er hat drei Mal den Weg durch den Saal mit 
geschlossenen Augen zurückgelegt. 

Die Kniephänomene fehlen, aber bei Anwendung der Elektricität 
treten sie augenblicklich wieder auf; im Uebrigen sind Kiefer-, Hand- 
gelenk- und Plantarreflex erhalten, und obendrein ist der Kranke 
kitzlig. Die Pupillen reagiren gut, und wenn man ihn bei geschlossenen 
Augen an einer beliebigen Körperstelle sticht, so fühlt er den Stich 
sofort. Er fühlt den Fussboden deutHch. Nie hat er doppelt gesehen, 
nie seit dem achten Lebensjahre an Sprachstörungen gelitten. Erst 
zwei Jahre nach dem Auftreten der ataktischen Erscheinungen hat er 
blitzartige Schmerzen gehabt, die absolut nicht characteristisch sind ; 
Excesse in Baccho et Venere hat er nie begangen, auch nicht Syphilis 
gehabt. Keine Blasen- oder Mastdarmstörungen. Keinerlei Lähmung. 
Er geht mit geschlossenen Augen vorwärts und rückwärts, ohne das 
Gleichgewicht zu veriieren. 

Erwähnenswerth ist noch, dass die Vorstellung der Tabes den 
Kranken nur periodenweise beherrscht, während er sich in der Zwischen- 
zeit viel wohler befindet. Die linke untere Extremität ist atrophisch. 

Der Kranke ist überzeugt, dass er an Tabes leide, die er ganz 
genau beschreibt. Er hat die Krankheit studirt und ist dann durch 
Autosuggestion dahin gekommen, bei der Untersuchung alle Symptome 
bei sich zu finden. 

Der Kranke leidet unserer Anschauung nach, abgesehen von den 
Residuen der Kinderlähmung, nur an einer fixen Idee, er ist Xosophobe. 
Zu dieser Diagnose veranlasst uns der Allgemeinzustand des Patienten, 
die vorhergegangene Agoraphobie in Verbindung mit der Furcht vor 
leeren Räumen, das Fehlen einiger sehr wichtiger Symptome der Tabes, 
das Verschwinden der vorhandenen Erscheinungen nach starker Sug- 
gestion, das Erhaltensein der allgemeinen Sensibilität auch bei ge- 
schlossenen Augen, der paroxysmale Charakter des Leidens mit der 
Angst und Beklemmung, und zu alledem der folgende Umstand: nach- 
dem er verschiedene Kuren ohne Erfolg durchgemacht hatte, ging er 
zu einem Magnetiseur, der ihn zu magnetisiren suchte. Das gelang 
ihm aber nicht direkt, und er setzte daher sein „Medium" neben den 
Kranken und befahl dem „Medium", dem Tabiker die Gesundheit 
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wiederzugeben, indem es alle Symptome und alle Leiden, die jenen 
quälten, auf sich nehme, und auf den Befehl des Magnetiseurs zeigte 
das „Medium" die Symptome der Tabes, während der Kranke sich 
nach einigen Sitzungen als gebessert ansah. Das zeigt uns, dass unser 
Kranker hauptsächlich krank durch Autosuggestion war. Sobald er 
sich unter dem Einfluss einer Suggestion befand, die stärker war, als 
seine eigene, war er seine Nosophobie los, oder wenigstens Hess sie ihm 
mehrere Monate lang Ruhe. 

Ich habe den Kranken nie einschläfern können, konnte aber durch 
Suggestion im wachen Zustande in Verbindung mit einigen subkutanen 
Einspritzungen Besserung erzielen. Da erkrankte er nach einigen 
Sitzungen am Typhus mit Delirien. Die Krankheit dauerte etwa zwei 
Monate und verschlimmerte seine Nosophobie etwas, indem sie sein 
schon geschwächtes Nervensystem noch mehr erschöpfte, und ich musste 
wieder von Neuem beginnen. 

Diese und viele andere Thatsachen brachten mich auf den Gedanken, 
dass die Nosophobie im Wesentlichen in einer Autosuggestion bestehe, 
die bei Einwirkung auf ein prädisponirtes Gehirn den Kranken so 
stark beeinflussen kann, dass er Symptome darbietet, welche diejenigen 
der gefürchteten Krankheit vorzutäuschen vermögen. 

Spielt die Autosuggestion hier eine so grosse Rolle, so ist die 
Ansicht nicht zu kühn, — zumal im Hinblick auf manche erzielten 
Erfolge — , dass die Nosophobie vor das Forum der therapeutischen 
Suggestion gehört. Man wird in diesen Fällen den Kranken in tiefen 
Schlaf versenken müssen, was nicht immer leicht ist, um ihm dann 
die geeigneten Suggestionen ebenso präcisc wie bestimmt beizubringen . 
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Aus der Gutachtensammlung: 

Die Bedeutung der hypnotischen Suggestion als Heilmittel 

herausgegeben von 

Dr. J. Orossmann (Berlin). 



Es sind jetzt zehn Jahre her seitdem ich auf Anregung Dr.Licbeaulf s 
meine ersten Untersuchungen über die Suggestion im Dienste der Heil- 
kunde ver offen tUchte. Seit der Zeit ist die Frage in vielen Schriften 
erörtert, vielfach leidenschaftlich discutirt worden, und noch ist der 
Kampf nicht zu Ende. Zuerst hat man Alles abgeleugnet. Man 
sagte, der Hypnotismus sei eine seltene Erscheinung und liesse sich 
nur bei Hysterischen erzeugen. Dann hat man sich vom Augenschein 
überführen lassen und zugeben müssen, dass man, wie schon Braid 
sagte, zahlreiche, keineswegs hysterische Leute hypnotisiren könne. 
Unsere Gegner von Anfang an haben die Waffen trotzdem nicht 
niedergelegt. Ihre vorgefasste Meinung suggerirte ihnen nun die 
Erwiederung: das ist wahr; aber wenn der Hypnotismus bei nicht 
Hysterischen gelingt, so geschieht es gerade dadurch, dass er sie 
hysterisch macht; das muss so sein, weil der hypnotische Zustand 
selbst nur ein künstlicher hysterischer Anfall ist. 

Diese von der Salpctriore vertretene Anschauung beherrscht noch 
jetzt das PubHkum, auch das ärztliche. Zudem liegt in den Worten 
Hypnotismus, Magnetismus, Somnambulismus, Katalepsie etwas ge- 
heimnissvoll Suggestives, das die Einbildungskraft schreckt und 
ängstet. Man hat da die Leute vor Augen, wie sie die Hypnotiseure 
zur Schau stellen, und wie man sie selbst in den Krankenhäusern 
sieht: katalcp tisch, hallucinirend, ihrer eigenen Willkür beraubt, ein 
Spielball fremden Willens und geistig enthauptet. Darf man sich 
wundern, wenn Aerzte und Publikum vor diesem Schauspiel zurück- 
schrecken, wenn die Regierungen auf das Drängen von Gelehrten, 
die es ebenso gut meinen, wie sie wenig von der Sache verstehen, 
Lärm schlagen und Gesetze gegen den Hypnotismus erlassen? Sehr 
viele Aerzte haben eine heilige Scheu davor und glauben sie auch 
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den Krankeu suggerircD zu müsaen. Mau giebt wohl zu, dass dii» 

hypnotische Suggestion manche nei-vÖBßu Störungen heilen kann, aber I 
diese Vcrtheilc wögen die Gefahren nicht aul, die eine so gesuudheits- 1 
schädliche und das Gehirn verwirrende Pmcedur in sich berge. m 

Diese Anschauung beruht auf unvollständiger und irriger Kenntnis*] 
des Wesens dca Hypnotismus. Wenn mar einen Trunkenen im Deliriiim] 
tremens zur Schau stellt, stellt man dann die Vorzüge unseres guten i 
französischen Weines in's rechte TJcht? 1 

Ich habe mit Herrn Delboeui' gesagt: es giebt keinen Hypnotinius,. J 
wenn man darunter einen ahnomaon, pathologischen, widumatüi'hchen 1 
Zustand versteht. I 

Die Sache Hegt so: Das Gehirn regelt alle Funktionen deal 
Organismus. Alle Organe stehen durch Nervenfasern mit gewissen 1 
psychischen Hirnzellen in Beziehung. Jede psychische Zelle, welche J 
von einer Vorstellung beelnflusst wird, überträgt diesen Eintluss auf! 
die Nerven, und diese müssen die Idee in Wirkliehkeit umsetzen. I 
Anders ausgedrückt: jede vom Gehirn angenommene Vorstellung hat! 
das Bestreben, sich in Handlung umzusetzen. Wenn ich z. B. zu I 
Jemandem sage: „Stehen Sie auf!", so steht dieser Jemand auf oder | 
bemüht sich, auizustehen. Selbst wenn seine Kritik dazwischen tritt I 
und die Vorstellung neutralisirt, wenn der eigene Wille sich hindernd J 
in den Weg stellt, so verräth doch die erste unwiilkürhche, reflectorische ] 
Bewegung das Bestreben, aul'zusteheu. Könnte man Jiile Muskel- 
bewegungen des Betreffenden graphisch darstellen, so würde man ohne 
Frage eine Curve bekommen, die einem ersten Versuch zu der 
befohlenen Bewegung entspricht, die aber dann durch deu Willen in 
dem Augenblick unterbrochen wurde, wo die Bewegimg thatsäcblich 
ausgeführt werden sollte. Die Voratellung ist Bewegung geworden 
oder hatte die Tendenz, es zu worden. 

Sage ich zu Jemandem: „Sie haben eine Wespe auf der Stirn J 
sitzen," so wird dieser Jemand ein mehr oder minder ausgesprochenes i 
Jucken empfinden: Die Vorstellung wird Empfindung, 

Sage ich: „Da läuft ein Hund," so taucht das Bild des Hundes 
auf und ist bestrebt, sich den Augen darzustellen: Die Vorstellung hat | 
die Tendenz, sich in Bild umzuwandeln. 

Jede vom Gehirn angenommene Vorstellung stellt eine S 
dar; nud jede Suggestion hat das Bestreben, sich zu realisiren. Der 
Jlcnsch ist suggestibel. 
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Aber für gewöhnlich wird diese Suggestibilität, dieses Bestreben 
des Gehirns, eine Vorstellung anzunehmen und in Handlung umzusetzen, 
durch die höheren Kräfte des Gehirns eingeschränkt, nämlich durch 
die Vernunft, die Aufmerksamkeit und die Urthcilskraft, die den Control- 
apparat des Gehirns darstellen. Dieser Controlapparat wirkt hemmend 
oder neutralisirend auf die Suggestion ein. Die Vorstellung, welche 
ich zu suggeriren suche, dringt nicht ein; oder wenn sie selbst ange- 
nommen ist, so kann die Handlung, in welche sie sich verwirklichen 
soll, die Bewegung (Akt des Aufstehens), die Empfindung (Jucken), 
das Bild (Sehen eines Hundes) zwar im Bewusstsein auftauchen, aber 
sie kommt nicht zur Ausführung. Die Vernunft bildet ein Gegen- 
gewicht gegen die Einbildung und gegen die automatische Hirnthätig- 
keit. Alles, was die Wirksamkeit der Vernunft verringert, alles, was 
die Hirncontrole unterdrückt oder schwächt, erhöht die Suggestibilität, 
d. h. es erleichtert dem Gehirn die Annahme und die Realisation der 
Vorstellung. 

So wirkt der natürliche Schlaf. Der Controlapparat wacht dann 
nicht mehr; die Einbildung herrscht unumschränkt. Die Träume sind 
die Umformung der ungeordneten und zusammenhangslosen Eindrücke 
und Ideen, wie sie das vegetative Leben und die Einbildungskraft zu 
Stande bringen, in nach aussen verlegte Bilder. Die Vernunft ist nicht 
mehr zu ihrer Ueberwachung da. Leicht lässt sich zeigen, wie sehr 
im Schlaf das der Initiative unfähige Gehirn der Suggestion zugäng- 
lich ist. Ich finde Jemanden im natürlichen Schlaf; wenn ich ihn vor- 
sichtig anrede, kann ich manchmal zu ihm sprechen und mich mit ihm 
verständigen, ohne dass er erwacht; er antwortet mir. Ich hebe seinen 
Arm empor und halte ihn einige Sekunden hoch; er bleibt eventuell 
in dieser Lage. Das ist Katalepsie, d. h. Fixation der passiven Haltung 
des Armes durch das Fehlen der Initiative; der Betreffende behält die 
Stellung so bei, wie er die suggerirte Vorstellung bewahrt. Sage ich 
zu manchen Eingeschlafenen : „Ihre Haut ist unempfindlich^, so kann 
sich eine Gesichts- und Gehörshallucination realisiren. Das ist ein 
suggerirter Traum. 

Sage ich zu Jemand, der natürlich schläft: „Stehen Sie auf, gehen 
Sie, arbeiten Sie," so kann ich mehr oder weniger leicht erzielen, dass 
er geht und arbeitet; d. h., ich mache ihn zum activen Somnambulen. 

Ich wiederhole, dass ich das Alles bei manchen Menschen im 
natürlichen Schlaf erzielen kann, mit Hülfe der natürlichen, im Schlaf, 
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physiologisch gesteigerten Suggestibilität. Ich habe keinen Hypnotismus 
erzeugt, ich habe keinen abnormen Zustand geschaffen; ich habe nur 
Suggestibilitätsphänomene demonstrirt, wie sie in ihrer Intensität indi- 
viduell verschieden dem normalen Schlaf zu eigen sind. 

Dieselben Erscheinungen, dieselbe erhöhte Suggestibilität suche 
ich bei Wachenden dadurch hervorzurufen, dass ich ihnen die Vor- 
stellung des Schlafs beibringe, ihr Gehirn den Eindrücken der äusseren 
Welt entziehe, so die Vorstellung verstärke und die Hirncontrole durch 
Wort oder Suggestion abschwäche. Nun zeigt der Betreffende eine 
Suggestibilität wie natürlichen Schlaf: Die Umwandlung der suggerirt^n 
Vorstellung in I^ewegung, Empfindung, Bild, Handlung wird erleichtert. 
Ich kann so das Gehirn zu verschiedenen dynamischen Handlungen 
veranlassen; ich kann diese erhöhte SuggestibiHtät zu therapeutischen 
Zwecken verwerthen. 

Was man Hypnotismus nennt, ist also nur dass Inthätigkeitsetzen 
einer normalen Eigen thümlichkeit des Gehirns, der Suggestibilität. 
Jemand hypnotisiren heisst also, einen bestimmten psychischen Zustand 
hervorrufen, der, wie der Schlaf, die Suggestibilität erhöht. Auch 
ohne Schlaf steigert die Concentration des Gehirns auf einen Sinnes- 
reiz oder eine Vorstellung, die es sozusagen fascinirt, ganz imd gar 
in Anspruch nimmt, und jedem anderen Eindruck umzugänglich 
macht, die Suggestibilität, erleichtert also die Umwandlung dieser 
Vorstellung oder dieses Sinnenreizes in Handlung, liewegung, Empfindung, 
IVdd. Die religiöse Extase, die hallucinatorischen Träume, wie sie 
gelegentlich auch dem Wachzustande zu eigen sind, die Entfesselung 
der Phantasie durch Wort oder Schrift, die Entfachung des religiösen, 
politischen, socialistischen Fanatismus durch leidenschaftliche, mit sich 
fortreissende Ansprachen, Anstachelung der Triebe durch gute oder 
schlechte Leidenschaften, das alles sind thatsächlich Suggestions- 
zustände. 

Der sogenannte hypnotische Zustand, oder wie ich ihn lieber 
nenne, der Suggestionszustand unterscheidet sich, experimentell 
erzeugt, in nichts von demjenigen, der bei uns allen von selbst 
entsteht, wenn unser Geist vollkommen mit sich selbst beschäftigt 
sich auf einen bestimmten Eindruck concentrirt und sich von der 
Aussenwelt isolirt; alle sogenannten hypnotischen Erscheinungen, 
Katalepsie, Analgesie, Hallucinationen, Suggestionen von Handlungen, 
posthypnotische Suggestionen, können sich thatsächlich im natürlichen 
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Schlaf rcalisircn. — Um diesen Suggestionszustand hervorzurufen, 
brauche ich keine physikalische Procedur vorzunehmen; ich lasse 
keinen glänzenden Punkt fixiren, ich versenke meine Augen nicht in 
die des zu Hypnotisirenden ; ich lege meine Hand auf seine Stirn, 
sage ihm im überzeugendem Tonfall, djiss er im Begriff steht einzu- 
schlafen, captivire seinen Geist mit der Vorstellung des Schlaft«. 
Schliesst er die Augen nicht von selbst, so halte ich sie ihm zu, um 
ihn den Eindrücken der Aussen weit zu entziehen. Das genügt bei 
manchen Leuten, um Schlaf oder einen ganz ähnlichen Zustand zu 
erzielen. Tritt derselbe nicht ein, gelingt also die Suggestion des 
Schlafs nicht, so begnüge ich mich damit, dem Gehirn diejenige 
Vorstellung einzuprägen, die ich suggeriren will, also etwa körperliche 
und geistige Ruhe, Verschwinden eines Schmerzes, Empfindung der 
Wärme an der Hand u. s. w. 

Es kann vorkommen, dass mir die Suggestion des Schlafs nicht 
gelingt, wohl aber diejenige eines motorischen Aktes, wie Contractur, 
Lähmung, oder einer sensibeln, wie Anästhesie, Wärme, Jucken, oder 
auch die eines Bildes, einer Sinnestäuschung, oder endlich diejenige 
einer Handlung. Jeder Einzelne weist seine Eigenheiten und ver- 
schiedene Grade der Suggestibilität gegenüber den mannigfaltigen 
Thätigkeiten auf, die das Gehirn realisiren kann. Im eigentlichen 
Sinne des Wortes giebt es gar keinen hypnotischen Zustand; es giebt 
nur specielle Arten der Suggestibilät, darunter auch die im natürlichen 
Schlaf. 

Hält man das fest und fragt sich nun, ob der Hypnotismus, 
wenn man den durch Suggestion hervorgebrachten Schlaf so nennen 
will, an sich gefährlich sei, so lautet die Antwort: ebenso gefährlich, 
wie es für die Mutter ist, ihr Kind in den Schlaf zu wiegen oder zu 
singen. Denn ich behaupte, dass thatsächlich mein Vorgehen bei 
Einleitung der Hypnose dasselbe ist, wie das jener Mutter. 

Aber man sagt, der Hypnotismus könne an sich, ganz unabhängig 
von jeder Suggestion nervöse Zufälle hervorrufen. Manche Leute 
klagen beim Erwachen über Kopfschmerz, Schwindel, Schwere im 
Kopf, mannigfache Sensationen, manche bekommen auch hysterisclic 
Anfälle. Aehnliche Zufälle können eintreten, bevor der Betreffende 
eingeschlafen ist, ja selbst, wenn der Hypnotismus misslingt. Der 
blosse Hypnotisationsversuch genügt, um diese Zufälle auszulösen. 

Das trifft bei manchen Leuten allerdings zu. Aber diese Zufälle 
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kommen elets auf Rechiinug ihrer nervösen Eiudruoksfähigkcit, ihrer 
psychiacLen Erregbarkeit. Schon dar Gedanke, dass man sie liypno- 
tiairen, magnetiairen wolle, erzeugt bei ihueii Zittern, kalten Schweiss, 
Herzklopfen, nervöse Anfälle. Nicht das Fluidum des Hypnotiseurs, 
sondern die aufgeregte Autosuggestion des Patienten ist schuld au den 
Erscheinungen, Wenn ich deshalb einem gar zu eindrucksfähigen 
Patienten etwas suggeriren will, so halte ich ihm zunächst jede 
Erregung fem, und hüte mich, ihn zu fasciniren oder ihm die 
Suggestion anders als mit sanften und beruhigenden Worten beizii- 
liringen; ich vermeide die Worte Hypnotismns und Magnetismus; und 
dadurch, dass ich mein Vorgehen mit dem nöthigen Takt und 
natürlich je nach der individuellen Empfänghchkeit des Einzelnen 
modiücire, liabe ich nie irgend eine nervöBC Störung gesehen. Nur 
Patientinnen mit schwerer Hysterie bekommen manchmal gleich beim 
ersten Versuch einen leicht zu unterdrückenden hysterischen Anfall. 
Das sind aber jene Frauen, die Anfällö bekommen, sobald man sich 
überhaupt mit ihrem Leiden beschäftigt. Immer aber werde ich bei 
der zweiten oder dritten Sitzung durch beruhigende Suggestion Herr 
dieser hysterischen Erregbarkeit und vermag die Wiederkehr unan- 
genehmer Zwiachenfälle zu vermeiden. 

Ich behaupte also fest, dass alle nervösen oder sonstigen Störungen, 
die man fälschlich der Hypnose zuschreibt, nur auf Rechnung der von 
einem unerfahrenen Hypnotiseur ungeschickter Weise gcreitzten Erreg- 
barkeit des Patienten kommen. 

Weun der künstliche Schlaf an sieb nicht gcfähriicber ist als der 
natürliche, so kann die Gefahr nui- in der Suggestion liegen. Ohne 
Frage giebt es schlechte Suggestionen, die man deshalb nicht beibringen 
darf, weil sie gef^lhrlich werden können. Suggerirt man Jemandem 
täglich Sinnestäuschungen, so erzeugt man bei ihm künstlich eine Neigung 
zu solchen. Manche Leute werden so empfanglich, dass sie die Herr- 
schaft über ihr Gehirn verlieren; jede Idee wird ihnen zum Rüde, die 
Errinnerung an den hypnotischen Zustand kommt im Wachen wieder 
und schafft einen spontanen Somnambulismus. Das sind dann Kranke, 
die nicht mehr Traum und AVirkliehkeit, wirkliches und Pbantasie- 
bild, Tcränderten uml Normalzustand ihres Geistes auseinanderhalten 
können, 

Zweifellos kiinn mau bei lUfinuhen Leuten Tag fiir Tag experl 
mentell Schlaf UTid .Sii)ueHt;ui.scliuiii,'en liervorrufen, ohuii dasa das Geliirn 
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die Eriuncriing daran bewahrt; beim Erwachen erlisclit alles, wie ein 
flüchtiger Traum. Ich habe Leute gesehen, die trotz fast täglicher 
Suggestionen während zw^eier oder dreier Jahre die Klarheit und Festig- 
keit des Geistes voll bewahrten. Aber andere, ich wiederhole es, be- 
kommen eine Neigung zu Autosuggestionen mit Sinnestäuschungen. 
Darin liegt eine Gefahr. 

Brauche ich noch hinzuzufügen, diiss übel angebrachte oder ver- 
brecherische Suggestion eine Gefahr bilden? Suggerire ich einem leicht 
suggestibelen Menschen, er habe ein Herz- oder Magenleiden, so kann 
ich ihn zum Hypochonder machen. Suggerire icb ihm schlechte Triebe 
oder gesundheitsschädliche Ideen, so mache ich aus ihm vielleicht einen 
bösen, einen siechen Menschen. Schlechter Rath, falsche Erziehung, 
böse Reden und schlechte Bücher schaffen Diebe, Anarchisten, Fanatiker; 
ebenso die Suggestion. Darf man das menschliche Wort verdammen, 
weil es vielleicht neben Gutem auch Schlechtes schaffen mag? 

Die therapeutische Suggestion besteht nicht darin, dass sie Hallu- 
cination erzeugt, die pädagogische nicht darin, dass sie schlechte Dinge 
suggerirt. 

Das Gute ist's, was man erzielen soll. Das Verschwinden von 
Schmerzen, die Wiederkehr der Muskelkraft, des Appetits, des Schlafs, 
das Aufhören der Krämpfe und Convulslonen, geistiges und seelisches 
Wohlbefinden suggeriren, alle functionellen Störungen, die von den 
nervösen Centren abhängen, so weit wie m(')glich beseitigen, das Gehirn, 
das psychische Organ, zu nützlicher und wohlthätiger Einwirkung auf 
die anderen Organe und Functionen veranlassen — das heisst thera- 
peutische Suggestionen geben. Und nur der Arzt, der dies Alles tact- 
voU und verständig tluit, erschöpft die heilbringenden Wirkungen der 
psychischen Medication; nur er treibt wirklich Psychotherapie. 

Wer die Psychotherapie für die schlimmen Folgen verantwortlich 
macht, die durch schlechte Suggestionen hervorgerufen werden kcmnen, 
der klage ebenso die Chirurgie der Verbrechen an, die das Messer 
begehen kann! 

Auf Grund mehr denn zehnjähriger Erfahrung an Tausenden 
mit Suggestion behandelten Kranken erkläre ich, dass unsere Methode, 
richtig angewandt, oft nützt und nie schadet. 

Nützt sie? Giebt es eine therapeutische Suggestion? Man streitet 
Wühl noch über die Grenzen ihrer Wirkung, aber man leugnet sie nicht 
mehr. Die Psychotherapie hat ein sehr weites Feld. Gewiss, sie tödtet 
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(Ion Microcoecus der Pneumonie nicht, sie hält die Entwickelung der 
Myelitis nicht auf, sie kann keine Geisteskrankheiten völlig beseitigen. 
AlH>r leistet die Pharmacothorapie das? Die Suggestion beseitigt hysterische 
AntVdle, hindert ganz vorzüglich Schmerzen, stillt nervöses Erbrechen, 
bringt Schlaf, hindert die Chorea chronisch zu werden, und wirkt auf 
dtMi dvnanüschen Zusti\nd des Xervensvstenis ein, der bei den ver- 
sohiedensten Knuikheiten in Mitleidenschaft gezogen wird und oft langer 
vorändert bleibt, als die ursprüngliche organische Krankheit dauert. 
Od erzielt sie Erfolge, wo alle anderen Mittel versagt haben. 

Hier eine junge Dame aus Rio de Janeiro bekommt in Folge 
eines ausgestandenen Schreckens seit anderthalb Jahren taglich vier 
bis sechs hvsterische Anfiille. Ich bin der neunzehnte Arzt, den sie 
um Rath fragt. Alles ist versucht, auch die Hvpnose. Patientin 
sinkt leicht in tiefen Schlaf. Charcot war vor mir consultirt worden. 
Ich heile sie in einer Sitzung durch Suggestion: und jeder Arzt, der 
nach unserer Methode suggeriri, hätte sie eben so gut geheilt. Seit 
dorn Mai hat sie keinen Anfall mehr gehabt. 

Dort ein junges Mädchen aus Metz kann sich seit über vierzehn 
Monaten nicht auf den Beinen halten. Sie hat eine schmerzhafte 
Paraplegie rein nervöser Xatur. Alles Mögliehe ist angewandt worden. 
In weniger als einer AV^>ehe wml sie durch Suggestion geheilt und geht. 

Jene l^me leidet seit vielen Jahren in Folge von Neuralgie an 
iK^ständigein Schwindel und Ohnraaehts«intalleu, das Sohwindelgefühl 
lastet wie ein l^uek auf ihr und verbittert ihr das Leben. Sie ist 
in Paris weg^^n ..Magensohwindels* Whandelt worde^i. Es handelt 
sich um rein nervCxse Sohwindeläufälle. deren Dauer und Verschlimmerung 
dureh Auuxjugg^^stJou bedingt ist. In einigen Sitzungen wird sie gebeilt 
u:id ^Hitgeht st> der uuheilhiiren Hyp.^ohondrie. die sich auf die Dauer 
s-eher zu s«.>loh* uuerträgliohUchem Zustand gesellt. 

IX^r Mauu hier wei$t seit der Kindheit die physikadisoLeu Zeichen 
vier Aorteurusut'Sciens auf. aber ohne Vor5^rlde^uu;2^^a am IL?n£«?n. Seit 
einiger Zeu klr;gn or aber k'"'rj)erlt»:Iies und C'--Ls5i;j^:> l'uI:>ehMger.: er 
kauu iiichs luehr urUntoru i>: riervOs^ k'a:::c übei: ScLi^vaelie in d.Li 
IWinou. Oo:Vtv.*:>:i*iij;:hoir. Aiijr<:jX'ttuiL Ein vor ruir v'--n.>j.il;Lrt..T Ar^w 
IiAt; Altes auf Owie A.>r!;e:Trj>:im:ie:!:^ und die Scocktn^en i.ll Hliil- 
kr;tslauf W^oc^u. Die J.aiuioli o[n;xerchteD,' IVIuiuaUrj:;; Liiin vLw-s Uebtrl 
riiu' vt'r^'hlirumect. U*a :ieh:ue ;i:t. vut:j<> o> >ioii a.*JL T;'rLir;v.'Ii ne^v■V:^j^ 
S:oniiigen hacdeh,. tK-oandle thu. uii: St-iggei^rnea iirid tidA:bL drei otler 
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vier Sitzungen ist er gelieilt. Seit mclireren Jahren habe ieh ihn 
unter meinen Augen; das Leiden stellt sich von Zeit zu Zeit, zwei- 
bis dreimal im Jahre, wieder ein, und weicht mit absoluter Sicherheit 
der Suggestion meist in einer einzigen Sitzung. Ich berichte nur von 
Fällen, die ich augenblicklich beobachte und könnte zahllose ähnliche 
Beobachtungen anführen, aber ich muss mich beschränken. 

Ganz gewiss heilt die Suggestion nicht immer. Misslingt sie, so 
liegt das daran, dass sie eben nur das Mögliche leistet. Sie ihut 
manchmal Wunder; sie lindert oft; sie misslingt oft; sie ist nie 
gefährlich. Was aber manchmal gefährlich wird, das ist unbewusste 
Suggestion durch den Arzt, die das üebel vergrösser t, statt es zu 
heilen. Sie züchtet die Hysterie, bringt ihre Symptome zum Ausbruch, 
schafft neue dazu, und erzeugt künstlich eine klassische schwere Hysterie. 
Ich sah letzter Tage eine sehr empfängliche Dame, die wegen eines 
Präcordialschmerzes sich unglücklicherweise an einen gelehrten Arzt 
wandte, der mit Fragen und sorgfältiger Untersuchung so lange auf 
die Symptome der Angina pectoris bei ihr fahndete, bis er sie ihr 
glücklich ansuggerirt hatte. Seitdem klagt sie über unerträgliche 
Schmerzen, die längs des linken Armes und in die letzten Finger 
ausstrahlen und über Ameisenlaufen; sie hat eine suggerirte hysterische 
Angina pectoris. Ich sah ferner eine junge neur^isthenische Dame, 
bei der man nur durch das Suchen nach hyperästhetischen Zonen 
leicht überall solche hervorrufen kann. Ein Chirurg lokaüsirte in 
imbewusster Suggestion diese Hyperästhesie in den Ovarien und 
cxstirpirte sie in der festen Ueberzeugung, dass sie der Ausgangs- 
punkt der Neurasthenie seien, aber geheilt hat er die Patientin damit 
nicht. 

Wie viele unter solchen Umständen ausgeführte Castrationen 
wären nicht gemacht worden, wenn die Aerzte die Suggestion besser 
kennten und sie als Gegengewicht gegen die Autosuggestion zu ver- 
wenden wüssten! 

Ich habe gesehen, wie einfache rheumatische oder sonstige Muskel- 
schmerzen bei Nervösen in der Gegend der Schulter oder der Hüfte 
gesteigert durch die nervöse Emptindlichkeit der Patienten, als schwere 
Gelenkentzündungen diagnosticirt wurden, die doch gar nicht existirten. 
Für den weiteren Fortbestand sorgte die unbewusste Suggestion durch 
den Arzt im Verein mit der vorhandenen Nervosität des Patienten, die 
vom Arzte verordnete Immobilisirung des Gliedes, eine Verordnung, 
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die jener sich durch die Schmerzen des Patienten siiggeriren Hess. 
Ebenso kann eine falsche Ankylose mit unheilbarer unrichtiger Stellung 
zu Stande kommen; das ist dann die nervöse Pseudo-Coxalgie. Eine 
psychologische Behandlung im entgegengesetzten Sinn, die das Glied 
durch Suggestion von seinen Schmerzen befreit und mobilisirt hätte, 
würde ein solches Ergebniss verhindert haben. 

Aber ich kann in diesem kurzen Aufsatz nicht mehr sagen, ja, 
ich habe wohl schon die Grrenzen überschritten, die ich mir hätte ziehen 
sollen. 

Und so schhesse ich mit dem folgenden Satz, der auf tiefster, 
aus langjähriger Erfahrung gewonnener Ueberzeugung beruht. 

Nicht verbieten oder verachten sollte die offizielle Medicin das 
Studium der Suggestion, sondern sie sollte dafür sorgen, dass es ein 
obhgatorischcr Lehrgegenstaiid für die zukünftigen Aerzte wird. Denn 
ohne eindringende Kenntniss des psychischen Elements in den Krank- 
heiten und seiner pathogenen und therapeutischen Rolle giebt es that- 
sächlich keine Aerzte, sondern nur — Thierärzte! 

Dr. Bernheim. 



Referate. 



Lileraturbericht *) 

von 

Dr. med. Albert Moll in Berlin. 



(Fortsetzung.) 

Eingehend beschäftigen sich mit den Beziehungen der Hypnose zum Schlaf 
zahlreiche Arbeiten, die die Phänomene des Schlafes beschreiben, da bei einer 
Untersuchung derselben * die Berücksichtigung verwandter Phänomene besonders 
wichtig ist. Hierher rechne ich das Buch von Heinrich Spitta: „Die Schlaf- 

*) Durch eine längere Reise war der Literaturbericht, den ich in dieser 
Zeitschrift veröffentlichte, im Februarheft abgebrochen worden. Ich nehme den 
Bericht wieder auf und beabsichtige im folgenden noch eine Keihe wichtiger Arbeiten 
auf dem Gebiete des Hypnotismus zu besprechen. 
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und Traumzustände der menschlichen Seele'*, ein Buch, von dem eine zweite Ausgabe 
der zweiten Auflage 1892 in der akademischen Verlagsbuchhandlung von .T. (\ B. 
Mohr in Freiburg i. B. erschienen ist. Sicherlich würden die interessanten Aus- 
ftthrungen. die sich hier im vierten Kapitel über den Hypnotismus belinden, noch 
gewinnen, wenn die neuere Literatur von dem Autor berücksichtigt wäre. Ein 
Vorwurf, dass dies nicht geschehm ist, kann gegen den Verfasser natürlich nicht 
erhoben werden, da er nicht eine neue Brarbeitimg, sondern nur eine neue Ausgabe 
eines früheren Buches, wie der Titel lautet, giebt. S. weist die Annahme zurück, 
dass die Hypnose mit dem Schlaf zu indentifiziren sei. Gewiss wird man die 
Trennung der beiden Zustände bei S. mehr gerechtfertigt finden als in mancher 
modernen Schrift, und man muss den Gründen, die S. anführt, eine gewisse Bedeutung 
beimessen. Schon der Umstand, dass man die Glieder der hyi)notisirten Personen in 
einzelnen Stadien beliebig beugen könne, als ob sie von Wachs wären, rechtfertige 
die Trennung. Die Verfeinerung des Temperatur- und Tastsinnes, z. B. die genaue 
Lokalisation, wenn man mit einem Haar den Hypnotischen berühre, die Verfeinerung 
des Geruchssinnes und die Gehörsschärfe rechtfertigten die Trennung. Auch weist 
S. auf Sekretionsanomalien in der Hypnose, auf profuse Schweiss- und vermehrte 
Speichelabsonderung hin, um die Unterscheidimgsmerkmale der beiden Zustände 
noch mehr hervorzAiheben. Was die Sekretionsauomalien betrifft, so hat sich aller- 
dings durch die neueren Forschungen gezeigt, dass sie wohl nicht als wesentliche 
Symptome der Hypnose zu gelten haben, und ebenso würde vielleicht gegen die 
Verfeinerung der Sinne als Prinzip der Unterscheidung von Hypnose und Schlaf 
heute eingewendet werden, dass die Verfeinerung nur bei Suggestion eintrete. 
Immerhin wird man doch über die einzelnen Angaben Spittas nicht ohne weiteres 
hinwegkommen. Während in der Hypnose die Sinne verfeinert seien, sei im Schlaf 
das Gegentheil der Fall; die Sinnesthätigkeit sei geradezu retardirt. Die einzelnen 
31uskelgruppen befänden sich nicht im Zustande der Kontraktion, am wenigsten in 
dem der Starre, sie seien im Gegentheil schlaff. Die Schweisssekretion sei gleichfalls 
herabgesetzt, die Körperwärme sinke, und von Speichelsekretion sei nicht die Rede. 
Ferner erwähnt S. noch die Angaben Wundts, dass im Schlaf die Pupille verengt, 
in der Hypnose erweitert sei. Diese Unterschiede somatischer Natur sprächen 
gegen eine enge Verwandschaft von Hypnose und Sclilaf. 

Hiergegen muss aber doch erwähnt werden, dass S. die verschiedenen Zustände 
der Hypnose nicht scharf genug voneinander trennt. Bei den Uutersuchimgen, auf 
die sich S. offenbar wesentlich stützt, hatte man mehr hypnotische Zustände, wie 
sie sich für Schaustellungen eignen, beobachtet. Man sah nur Formen der sogenannten 
aktiven Hypnose. Wenn man aber diejenigen hypnotischen Zustände, die mehr das 
Bild der passiven Hypnose bieten, betrachtet, so wird man doch die enge Verwandtschaft 
zwischen Schlaf und manchen hypnotischen Zuständen nicht bestreiten können. 
Gerade bei der passiven Hypnose fehlen aber alle jene Momente, die S. allgemein 
als Charakteristika der Hypnose angiebt, vollkommen. Es findet sich hier weder 
ausgesprochene Katalepsie, noch zeigt der Hypnotische viele Bewegungen, man 
kann dann auch in keiner Weise eine Hyi)erästhesie der Sinnesorgane nachweisen. 
Endlich aber sei auch noch erwähnt, dass in einem gewissen Stadium des Schlafes 
die Reflexerregbarkeit nicht herabgesetzt, sondern gesteigert ist. Wir werden aber 
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in vielen Fällen Steigerung der ReÜexerregbarkeit von einer Hyperästhesie von 
Sinnesorganen, besonders des Tastgefilhls, nicht gut unterscheiden können. 

In noch höherem Grade als durch die somatischen Symptome unterscheiden 
sich nach S. Schlaf und Hypnose durch die psychischen. Hier erwähnt S. 
den bekannten Vergleich, den Beard aufstellte, um ein anschauliches Bild des 
Unterschiedes von Schlaf und Hypnose zu geben. Beard sagt: stellen wir ims 
einen Gaskandelaber mit vielen Flammen vor; wenn alle Flammen brennen, so haben 
wir den wachen Zustand, wenn alle Flammen erloschen sind, den gewöhnlichen 
Schlaf; wenn hingegen nur eine grosse Flamme brennt, so ist dieser Zustand mit 
der Hypnose zu vergleichen. Es sei in der Hypnose das Bewusstsein gewissermaassen 
auf einen kleinen Vorstellungskomplex eingeengt; aber diesem sei die Aufmerksam- 
keit infolgedessen ganz besonders zugewendet. Man sieht, dass schon Beard und 
im Anschluss daran auch andere Autoren, unter ihnen Spitta als schärfstes Unter- 
scheidungsmerkmal zwischen Schlaf und Hypnose das Verhalten der Aufmerksanlkeit 
in diesen Zuständen betracliten. 

Dass die Anhänger der Charcotschen Schule die Trennung zwischen Schlaf 
und Hyi)nose noch mehr durchführen als andere Autoren, liegt an der ganzen Auf- 
fassung der Hypnose seitens dieser Schule. Als Beweis hierfür möge ein Buch von 
Henri Barth, Du Sommeil non naturel, ses diverses formes. Paris 1880. gelten. 
Nachdem B. zunächst die Schlaflirankheiten besprochen hat, und zwar besonders den 
Somnambulismus, die lethargischen Zustände und die Katalepsie, geht er auf die 
Hypnose über. Er beschreibt hier die Phänomene im grossen und ganzen genau so 
wie sie von der Schule der Salpetriere beschrieben wurden, er geht auf die thera- 
peutischen und forensischen Fragen ein. B. sucht dann die Behauptung zu recht- 
fertigen, dass, ebenso wie die verschiedenen Formen der krankhaften Schlaf zustände 
auch die Hypnose nichts weiter sei als die Aeusserung eines krankhaften Zustandes, 
und zwar läge der Empfänglichkeit für Hypnose derselbe krankhafte Zustand zu 
Grunde wie den künstlichen Sehlafzuständen. Die Arbeit ist zwar fleissig gemacht, 
bietet aber, wie ich glaube, mehr ein psychologisches Interesse durch Berücksichtigimg 
der Art und Weise, wie die Arbeit entstand. Man sieht nämlich, wie in künstlicher 
Weise die hypnotischen Zustände den krankhaften Schlafzuständen genähert werden 
sollen. Man erkennt, wie der Autor, von der vorgefassten Meinung ausgehend, die 
Hypnose sei ein krankhafter Zustand, die künstlich geschaffenen Zustände mit den 
bekannten krankhaften Zuständen der Katalepsie u. s. w. zu identifiziren sucht. Da 
aber die Phänomene, wie sie Barth für die Hypnose schildert, zum grössten Theil 
als Kunstproducte aufzufassen sind, so geht er von einer falschen Voraussetzung 
aus, und er bleibt den Beweis schuldig, dass die Hypnose wirklich mit den krank- 
haften Schlafzuständen identisch sei. 

Ausführlich beschäftigt sich mit der Frage der Aehnlichkeit zwischen Schlaf 
und Hypnose Tissi6. der 1890 in Paris eine Studie über die Träume. Les reves, 
veröffentlichte. Die meisten Beobachtungen des Verfassers sind an einem Patienten 
den er Albert nennt, angestellt; doch verfügt der Autor auch sonst offenbar über 
Erfahrungen und besimders über eine ausgedehnte Kenntnis der (einschlägigen Lit- 
teratur. Der Verfasser kommt, im Gegensatz zu anderen Autoren, zu der Ansicht, 
dass, vom Standpunkt des Traumlebens aus betrachtet, der gewöhnliche Schlaf und 
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die Hypnose eine ausserordentliche Verwandtschaft darbieten. Um dies zu beweisen, 
unterscheidet der Verfasser drei Arten von Schhif, den gewöhnlichen, den er als 
psysiologischen bezeichnet, den soninanibulen und den hypnotischen Schlaf. Er zeigt 
nun, wie die Sinneseindrücko in allen Fällen, sowohl im gewöhnlichen Schlaf wi(i in 
der Hypnose, zu Träumen Verunlassimg geben, wie man aber auch im gewöhnlichen 
Schlaf durch Suggestion mitunter Träume erwecken kann, ganz ähnlich wie in der 
Hypnose. Er beschreibt ferner ausführlich das Verhalten des Gedächtnisses in den verschie- 
denen Zuständen. Bes(mders eingehend ])eschäftigt sich Tis sie mit dem Einfiuss der 
Träume auf das Vor Stellungsleben und auf die Handlungen, die im Zustande des 
Wachens ausgeführt werden. "Wenn hierbei auch zum Theil Dinge bespiochen werden, 
die dem belesenen Fachman durch die Literatur bekannt sind, so ist doch die Zu- 
sammenstellung des Materials recht sorgsam gemacht. Unter den Beispielen, die 
der Verfasser anführt, um zu zeigen, wie das wache Leben vom Traumleben beein- 
flusst wird, sei das folgende erwähnt: ein Finanzmann träumt von irgend einem 
Börsencoup; am folgenden Tage sieht er die ganze Finanzfrage \iel besser als am 
Tage vorher. Femer geht der Verfasser eingehend auf die Fälle ein, wo Sinnes- 
täuschungen im Zustande des Traumes beginnen, im wachen Leben aber bestehen 
bleiben. T. bespricht auch die Fälle, die wir wohl schon sicher zu den krankhaften 
rechnen mfissen. Eine Witwe hört in drei aufeinanderfolgenden Nächten eine Stimme 
sprechen, die ihr zuiuft: Töte deine Tochter! Zuerst widersteht sie und verscheucht 
nach dem Erwachen diese Gedanken. IMe Vorstellung wird aber immer fester und 
bleibt schliesslich auch während des wachen Lebens bestehen. Unaufliörlich tr»nen 
diese den Mord verlangenden Worte an ihr Ohr, und schliesslich tötet die Unglück- 
liche ihr Kind. Nicht an allen Stellen weist der Verfasser überzeugend nach, dass 
wirklich Vorgänge des wachen Lebens eine Folge von Vorgängen des Traumlebens 
gewesen sind. Es ist ein solcher Nachweis allerdings häutig ausserordentlich schwer. 
Der Zusammenhang ist in manchen Fällen wohl ein anderer, nämlich der, dass Vor- 
gänge, die bereits im wachen Leben, wenn auch in schwacher Weise, auftreten, im 
Traumleben mit elementarer Gewalt sich in das ]^ewusstsein drängen. Es ist nicht 
leicht, zu imterscheiden, was in solchen Fällen primär und was sekundär ist. 

(Fortsetzimg folgt.) 



Edmund W, RellSy Euthanasie. Zukunft, Heft No. 80. 

Der Verfasser des Artikels wirft die Frage auf, ob und in wieweit der Arzt 
berechtigt ist, Euthanasie hervorzurufen. Es handelt sich natürlich hierbei nur um 
jene Fälle, in denen nicht schon Euthanasie spontan eintritt (z. B. in den Fällen 
eines plötzlichen Todes durch Apoplexie etc.). Neben der Erleichtenmg des Todes 
kommen noch einige andere Fragen in Betracht z. B. ob in einem sonst rettungslos 
verlorenen Falle eine Operation, die möglicherweise tötlich verlaufen kann, gestattet 
werden darf. Diese Frage wird vom Verfasser verneint, „Kein Mensch hat das 
Recht, das Leben eines Anderen zu verkürzen, selbst nicht auf dessen Wunsch und 
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bei der Möglichkeit eini'r Rettung; vor apüterein marteitciclien Tode", Iinuier 
danin zu rii-uken, rlnsa vidleiebt iloeh niiuh eine Wi^ndimg zum Beasern müglich 
Ebensowenig sei es statthaft, dna Lelien ilnrch Nareotira zu verkilrKen Dies wäre 
mir dann erlanlit. wenu der Arzt mit alisoluter SicLerlieil vorims wissen krmnti 
ilitss eine liestinimte Kraukheil wedei' zui' Ueilnng noch zum Stillstand geki 
könne. Dieäi- volle Gewisalii'it aber fehle der ^Mssenschiift. Gebgeutliiih, 
anch selten, wird tier sicher erwartete Tod rinch noch durch irgend welche Um! 
abgewendet. Was hUtte in einem solchem falle der Arzt, der kUnailiche Enthaiiaflie 
durch Niirenticft herviii^erufeu hätte, gethnn? Er hatte getötet. 

Dagegen hat der Arzt daa Hecht, ja siigar die Pflicht, den Todeakarapf. 
liesunders wenn schwere kürporliuhe Qualen damit verbunden sind, durch Gewährung 
narkotischer Mittel zu erleichtem. Vor allem aber nniss darauf Werl.h gelegt 
werden, den Sterhenden psjuhiavh günstig zu beeintlnasen. Sienials aa^e man ihm, 
Aam er verloren sei, nie ranbe man ihm die Hofliiung auf Genesung, Selir richtig 
ist auch die Anweisung des VerfHssers, die Augehörigeu und Priester, die den 
Sterbenden durch Jammern oder lautes Beten aufregen, ntith igen falls mit Gewalt 
binanazu treiben. 

Man wird sieh der Ausführung von Rclla') bedingungslos nnschliessen dürfen. 
Freilich darf man ni(:ht verkennen, duss in praxi oft grosse Schwierigkeiten zur 
Entscheidung einer diesbezüglichen Fnige vorliegen. Soll mau z. B. bei einem 
(.'arcinomkrankeu von einer Operation absehen, weil niägUuherweise der Tod infolge 
der Oiieration früher eintreten kann, ivüiirund die Möglichkeit einer Heilung vorliegt? 
Dieser Punkt kann hier nur angedeutet werden. Durchitua wQuacheuawertb iat aber 
die gOnatig psychische Beeinfluasung des Sterbeuden vonseiten des anwesenden 
Arztes. Dass niaii in vielen Eallen sieh dabei mit Erfolg der Hypnotisimng bedient 
hat, die oft als ein vorzügliches Mittel xur Erzeugung von Euthanasie in Betracht 
kommt, aei hier B\ir nebenbei bemerkt. 



ilö^l 
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Xiir Psycliologlo dc-r Vita sexualis von Dr. Max Des 
Zöitsehr. f. Psychiatrie, Bd. 50. 

In seiner gewohnten klaren und anschaulichen Weise giebt der Verfasser in 
der vorliegenden Arbeit eine pa;cbiili>giache Studie des Sesnallebens, die man ala eine 
ganz besonders geeignete Einführung in daa grosse Geiiiet der pathologischen StOmngen 
des Geachlechtatiiebea, die von Krafft-Ebing, Moll u. A. erforscht wurden, 
bezeichnen dai'f. Der VerfaaaeT geht von dem Gedauken aus, dasa zunächst ein 
nndifferenzirtea Geschlechtsgefüh! vorhanden sei (bei Knaben nwiaohen 13 und 14, 

*) Um den Auslübrungen des Verf. zu grüsserem Nuehdruck zu verhelfen, 
wollen wir — er wird es uns verzeihen, wenn wir den Schleier seiner Pseudonymität 
lüften — verratben, dass aus ihm dur Fachmann apriebt. Er ist kein Anderer ala^ 
— uui^cr vercbrler Mitarbeiter HeiT Dr. Max Des 
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bei Mädchen zwischen 12 und 14 Jahren). In diesem Alter sei es normal, sich zu 
Personen desselben Geschlechts hingezogen zu fühlen; in späteren Jahren sei es 
l)athologisch. Im einzelnen Falle trete die zweite Ent>ncklnngsphase sehr spät 
oder überhaupt nie auf, das (TeschlechtsgefÜhl bleibt undiflPerenzirt. Hier darf man 
nach Dessoirs Ansicht nicht von Homosexualität sprechen, sondern man muss eine 
Nachdauer des imdiflferenzirten Geschlechtsgefühls annehmen. Der undiiferenzirte 
(leschlechtsdrang entwickelt sich durch Diiferenzirung entweder zur Heterosexual ität 
oder zur Homosexualität. Interessant sind die Ausführungen des Autors über die 
Liebesleidenschaft, die er gelegentlich der Besprechung der Heterosexualität analysirt. 
Einer solchen Liebesleidenschaft seien nur die reichst entwickelten unter den Menschen 
fähig. Es handelt sich dabei um die stärkste Specialisirung des (leschlechtstriebes. 
Bei vielen Menschen (Personen von 14 — 18 Jahren) sei der Geschlechtstrieb nicht 
derartig specialisirt. Bei diesen genüge zur Anregung des sexuellen Triebes die 
Zugehörigkeit zum anderen Geschlecht. Derartige rein sinnliche Triebe stehen 
viel tiefer, als die Liebe. Daher sei psychologisch die sociiildemokratische Forderung 
der freien Liebe nicht zu rechtfertigen, weil der Begriff der Liebe hier auf das 
Niveau der Sinnlichkeit zurückfällt. Bei Besprechimg der Liebesleidenschaft in 
ihrer stärksten Form wirft Verfasser die Frage auf, ob man es hierbei mit einer 
pathologischen Störung, etwa im Sinne einer Zwangsvorstellung zu thun habe. 
Eine derartige Auffassung sei jedoch durchaus verkehrt, da gewöhnliche Zwangs- 
vorstellungen (Agorapholie, Arithmomanie etc.) zwecklos seien und dem Individuum 
schaden, während die Vereinigung mit der geliebten Person ein höchster Zweck 
sei und die Persönlichkeit in unvergleichlichem Masse fördere. 

„Weit entfernt also ein Degenerationszeichen zu sein, ist die geschilderte 
Liebe die höchste Form des Difterenzirungsprocesses, der mit der (luantitativ vor- 
herrschenden Stufe der einfachen Heterosexualität beginnt." 

Andererseits kann aus dem undifferenzirten Geschlecht<<gefühl sich die Homo- 
sexualität ausbilden, über d^ren pychologische Begründung sieh Dessoir nun des 
Weiteren ausspricht Verschiedene Perversitäten des Geschlechtsgefühls, die bei 
Roues und Prostituirten durch üeberreizung sich einstellen, (Cunilingus, Knabenliebe) 
sind von der eigentlichen Homosexualität zu trennen. Einen sehr lehrreichen Fall 
von Uranus in Form eines Krankenberichtes lässt Verf. seinen diesbezüglichen Aus- 
lassungen vorhergehen. Bezüglich der "vnchtigen Frage, ob der homoscxuale Trieb 
angeboren oder erworben ist, kommt Dessoir zu dem Resultat, dass wohl eine 
gewisse Neigung zum eigenen Geschlecht ausser einer neuropatliischen Disposition 
Voraussetzung bei der Entstehung der Homosexualität sei; dass aber das Haupt- 
ment „in den Erfahrungen des individuellen früherwachenden und leicht bestimmbaren 
Trieblebens" liege. 

Einige bemerkenswerthe Betrachtungen über den ästhetischen, socialen und 
persönlichen Factor in der Homosexualität beschliessen die ebenso geistvolle wie 
psychologisch werthvolle Studie, die sicherlich zur richtigen Beurtheilung der noch 
verhältnismässig wenig aufgeklärten Vita sexualis in ihren normalen wie pathologischen 
Aeusserungen wesentlich beitragen wird. 

Max Hirsch. 
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Mittheilungen vermischten Inhalts. 

Äni lö. Juni hielt di« Sttcitl^ d'Hypnologie et de Psychologie in Paris imter 
dem Vursitz des Herrn Dr. Dwnontpallier ihre Jahresaitintii^ ab. 

HerrTrof. FoielZürich ist ersucht worden, in einer der allgemeinen SitKimgen 
der dieB.iährigen VerBsmiulnng dentscher Natnrforacher und AerMe in Wien einen 
Vortrag; wi halten. Er wird dieser Aufforderung mit einem Vortnig;e über: „liehim 
und Seele" iwchkuniuien. 

Wir richten hiermit au a le die unserer Sache ergebenen Herren (.'(»liegen, die 
an der Wiener Versaumilung dentai'her Nutiiriorscher und Aer^te Theil zu nehmen 
beabäiulitigen, für dieüelbe über Hjpuotisnins rcaii. Suggestionstherapie Vortrilge an- 
gemeldet haben oiier noch anmelden wollen, iviederiinlt ilie dringende Bitte, nn« 
dies baldmöglirhat wissen zu lassen. Wir legen /.a diesem Belmfe diesem Hefte 
Karten bei, um deren AusfOllnng und mnglichät umgehende Rücksendung i\'ir er- 
suchen. 

Die Redaction. 
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ItiagUüstik der Servenkrankheiten von Paul Julius Moebioa, 
n. Taünderte und vennehrte Auflage. Mit IWAbbild. iro Text : Leipzig, P. C. W. Vogel 
1894; Lex. F. 8"* 4«* S-i Pr. 8. M. 

Neurologisehe Beitrage Ton P. J. Moebins; I. Heft: üeber den Begriff 
der Hysterie und andere Vorwürfe vorwiegend psychologischer Art; Leipzig, Ambr. Abel 
(Arthur Meiniri 1894: Lex. F., 210 S. Pt. 4 M. 

Die Psyi-hotherapie (.Hypnose), ihre Handhabung und BedeutunR 
für den pructisuheu Arzt; mit 8 Abbild.; von Dr. med. Tatzel, Berlin, Leipzig. 
Neuwied, Hennser 1894; gr. 8», 30 S. 

Suggestion nnd Hypnotismus in der Völkerpsychologie, Von Prof. 
Dr. med. Otto .Stoll (Zürich); Leip^, K. F. Köhler 1894, Lei. F.; 13-|-523 S.; Pr. 
15 IL 

The Monist, a <|Uaterly Magazine. Editor: Dr. Paul Carus; Chicago by: 
The Open court publtshlDg l'o. 
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Zur Behandlung der Bleichsucht 

von 

Dr. G. Bingier (Zürich). 



(Forsetzimg). 

Dass wir factisch in der Suggestion ein Mittel haben, durch 
Verbesserung der Verdauungsstörungen günstig einzuwirken, das 
beweisen uns diejenigen Fälle von Chlorose, bei denen das Eisen ohne 
Erfolg bleibt, jedoch durch Suggestion wieder zur vollen Entfaltung 
seiner Wirkung gelangt. Ich habe einige solcher Fälle zu behandeln 
Gelegenheit gehabt und es wurden vorher alle möglichen Eisenmittel 
versucht, ohne irgend welchen Einfluss von Bedeutung auf den 
Hämoglobingchalt zu erzielen. Was aber besonders auffallend war, 
das scheint mir auch darin zu liegen, dass Patientinnen, die selbst 
von den leichtesten Eisenmitteln Störungen der Magenthätigkeit 
davon trugen, dennoch gleich nach 1 — 2 Sitzungen, sofort sogar Blaud'sche 
Pillen ohne jegliche Beschwerde und mit günstiger Beeinflussung des 
Hämoglobingehaltes vom Beginne der Behandlung an ertragen konnten. 
Es ist das ein praktisch wichtiges Ergebniss, denn jeder Arzt weiss, 
wie unangenehm solche Fälle von (besonders schwerer) Chlorose sind, 
bei denen einem z. B. wegen pecuniären Verhältnissen der Kranken 
keine andern kostspieligen Kuren zur Verfügung stehen, an die man 
vielleicht noch seine letzte Hoffnung hängt. 

Ich bin selbst geneigt, den Ausspruch zu thun, dass in den 
Fällen, wo Eisenmittol neben der Suggestivbehandlung keine Ver- 
änderung des Hämoglobingehaltes hervorrufen, es sich nicht um 
Chlorose, sondern um eine andere Krankheit handelt und dass die 
Anämie hier nur eine secundäre Theilerscheinung ist. So habe ich 
z. B. zwei Fälle von Chlorose zur Behandlung bekommen, bei welchen 
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beginnende Plithisis wahrscheinlich die Ursache der Anämie war. 
Beide Patientinnen wurden nair von den Hausärzten als an Chlorosis 
leidend und der damit verbundenen nervösen Störungen halber zu- 
gesandt; ich sage das nur, um zu zeigen, dass auch diese Collegen 
bei den Ki-anken die Chlorose als die derzeitige Krankheit betrachteten, 
von der sie schon wiederholt befallen worden waren. In beiden Fällen 
machte mich das Fehlschlagen der Suggestivbehandlung verbunden 
mit gleichzeitiger Eisen Verordnung stutzig. Im ersten Falle führte 
mich ein gelegentliches Hüsteln während der Hypnose auf die richtige 
Fährte und die Pat. gestand mir, dasa sie dasselbe schon längere Zeit 
hatte, es ihren Eltern und ihrem Hausärzte aber verschwieg, weil sie 
glaubte, es hätte nichts zu bedeuten und sie hätte sich dasselbe nur 
so angewöhnt. Bei der zweiten Patientin wurde die Behandlung nach 
5— ti Hypnosen abgebrochen und ich vernahm einige Monate später 
von ihrem Manne, dass es sieh während der Kur an einem höher 
gelegenen Eisenkurorte gezeigt hatte, dasa sie phthiaisch war. Was 
mir aber bei beiden Fällen besonders auffiel, das war das vom 
Grcwühnlichen abweicliende Verhalten der Hypnose gegenüber: die 
Disposition zur Hypnose war nicht dieselbe günstige, wie man sie bei 
Chloroti sehen gewöhnhch trifft. Im ersten Falle kam es zeitweise 
nur zur Somnoleuz, andremal kam es zur Hypotaxie und andremal 
wieder zum leichten Somnambulismus. Im zweiten Falle kam es zur 
Hypotaxie und handkohrum wieder nur zur leichten Somnolenz. In i 
beiden Fällen hatte mich dieses beständige Variiren der Grade 
frappirt, denn Chlorotische verfallen gewöhnlich eher in stets tiefere 
Hypnose und nur etwa beim Herannahen des normalen Hämoglobin- 
gehaltes kommt es vor, dass tiefere Hypnosen in weniger tiefe übergehen 
können, aber auch das scheint mir mehr ausnahmsweise aufzutreten. 
Es kann uns somit die S«ggcsti\-behandlung eventuell von differenzial- 
diagnostischer Bedeutung sein, — 

Die folgenden Zusammenstellungen wiedergeben den Hämoglobin- 
gehalt bei 6 leichteren Fällen von Chlorose ohne besondere nervöse 
Störungen, die allein der Eisenbeliandlung, und bei 2 schwierigen 
Fällen, die zugleich der Suggestivbehandlung unterworfen wurden. 
Die Hämoglobinbestimmung geschah mit dem von Sahli modifioirten 
Go wer' sehen Hämoglobinometer*). 
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a) Bei der alleinigen Eisenbehandluug kann man bei leichten 
Fällen annehmen, dass die Steigerung des Hämoglobingehaltes des 
Blutes im Mittel bis l;57o P^^^ ^^ beträgt. In 6 zufällig aus meinen 
ärztlichen Journalen herausgegriffenen Fällen gestaltete sich die Sache 
f olgendermassen : 

1. Fräulein M . . . hatte den 
25. VI. 1888. 457o Hämoglobin \ 

Blaud'sche PiUen > in 10 Tagen = + 20^/0 = + 2,0^/0 p. die 

5. Vn. 1888. 65% ^ 

2. Fräulein A. B . . . hatte den 

13. XI. 1888. 35% H&moglobin ) 

Bland'flche Pillen [ i» lö Tagen ^^ + 25% = + 1,B1% p. die 

2. Xn. 1888. 6OO/0 I 

Blaud'sche Pillen \ i^ 14 Tagen = + lO^/o = + 0,71% p. die 
16. xn. 1888. 700/0 J 

also in 33 Tagen = + 35% = + 1,06% p. die 

3. Fräulein B . . . hatte den 
27. vn. 1889. 55% H&moglobin \ 

Blaud'sche Pillen > in 29 Tagen = + 30P/o = + 1,03% p. die 
25. Vm. 1889. 857o ^ 

4. Fräulein B. D . . . hatte den 

25. VII. 1889. 30O/0 Hämoglobin \ 

Blaud'sche Pillen > in 20 Tagen = + 45% = + 2,25% p. die 

14. vm. 1889. 75% i 

5. Fräulein H. N . . . hatte den 

6. X. 1889. 450/0 Hämoglobin \ 

Blaud'sche Pillen | in 13 Tagen = + 25% = + l,920/o p. die 
23. X. 1889. 700/0 ' 

6. Fräulein L . . . hatte den 

20. V. 1891. 35% Hämoglobin | 

Blaud'sche PiUen | i» 15 Tagen = + 15% = + l,00/o p. die 

4. VI. 1891. 500/0 I 

Blaud'sche Pillen \ in 44 Tagen = + 157o = + 0,34% p. die 
18. vn. 1891. 65% J 

Sie hatte am 4. Vn. für 21 Tage Pillen bekommen, dann aber die übrigen 
23 Tage keine mehr gehabt. Der Hämoglobingehalt hätte nach Analogie der ersten 
Zeit auch täglich um l,0^/o steigen sollen, also in der Zeit wo sie Pillen nahm um 
21%, er ist somit wahrscheinlich beim Aussetzen während den 23 übrigen Tagen 
von 70 — 71% auf 65% heruntergegangen. Sie kam dann wieder am 10. I. 1892 
und die Zunahme des Hämoglobins war bei regelmässiger Einnahme der Pillen 
wieder wie anfangs 1,0^/0 p. die: 

25* 
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457o Hämoglobin i 
Bland'sciie Pillen \ iu 3(1 Tage 
1. III. 18St2. 75% J 

Die durchschnittliche tägliche Hämoglohiiizmiahme beträgt b^ 
dieaen 6 Fällen (No. 6 zu IjO^/o angeDommen) Ipi"/^. Bei SahllJ 
betrug sie in 3 Fällen ],51Vo', ös stimmen somit die Resultate faa 
genau überein. 

b) Bei der gleichzeitigen Eisen- und Suggestivbehandlung 
erhielt ich bei den zwei Fällen, die ich genauer zu beobachten Gelegenh«» 
hatte, nicht diese günstigen RcHultate in Bezug auf den Hämoglobin-] 
gehalt. Ich werde in der nächsten Nuramer die beiden Fälle aua-l 
führlicb mittheilen. Beim ersten Falle hatte aber die aUeinige Eisen-J 
behandlung durchaus keinen EinÜiiss mehr, obwohl dieselbe Monate 
lang versucht worden war. Durch die Verbindung mit der P 
behandlung gelaug es mir aber den Hämoglobingehalt von 357o ^^ 
Gb"/^ zu bringen bis zu dem Zeitpunkte, wo die Patientin ihren Wohn- 
sitz wechselte. Die Dauer der Behandlung betrug 73 Tage, während 
welcher die Patientin 13 mal hypnotiairt wurde. Im zweiten Falle 
halte jedenfalls die Eisen behandlung auf den Hämoglobingehalt 
nur geringen Einfluas gehabt, denn derselbe war beim Eintritt 
meine Behandlung 30%. Die Eälle aber von Chlorose unter 30Voi 
sind sehr selten (ich habe soviel ich mich erinnere bei den Fällen, 
ich Hämoglübinbestiraraungeo machte, keinen einzigen gehabt); somitl 
kann der Hämoglobingehalt vor der Suggestivbehandlung walirschein- 1 
lieh nur wenig beeiuilusst worden sein. Die laiige Dauer der Be-| 
handlung (209 Tage mit 40 Hypuotisationen) ist in diesem Falle ; 
grossen Tbeile unvorhergesehen, während der Behandlung eingetretenea I 
starken psychischen Aufregungen (in Folge der Krankheit und des J 
Todes eines Bruders der Patientin) zuzuschreiben, welche der GrundV 
waren, warum das Eisen während einiger Zeit keine Wirkung entfalten,! 
konnte und sogar der Hämoglobingehalt dadurch herabgedrückt wurde. 
Die Patientin war aber, trotzdem sie nur Gö^/o Hämoglobingehalt nach 
obiger Zeitdauer der Behandlung aufwies, dennoch so hergestellt, dass 
ich sie aus der Behandlung glaubte entlassen zu können, da Patientin 
Zürich verlassen wollte. 

Bei beiden Fällen handelte es sich um Patientinnen, welche, wie 1 
ans den Kranbengeschichten hen'orgeht, nervöse resp. psychische I 
Störungen aufwiesen. Wenn nun auch die Behandluug in beiden J 
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Fällen keine bedeutende tägliche Hämoglobinzunahme aufzuweisen hatte, 
80 ist sie doch gerade in Bezug auf die angeführten Momente beachtens- 
werth und beweisst deutlich den günstigen Einfluss der Suggestion. 
Der Hämoglobingehalt gestaltete sich in den 2 Fällen wie folgt: 

1. Fräulein H . . . hatte den 

7. m. 1894 350/0 Hämoglobin \ ^ j^^agen = + l(fi'o = + 0,71"/o p. die 
21. III. „ 457o T) ' 

4.IV. „ 60«/, „ } -^' " = + 15% =+ 0.880/0 p. die 

l „ 19 „ = 00/0 



23. IV. „ 600/, 



n 



16. IV. „ 650/0 „ 1 •' ^^ " = + ^"/» = + «'^/« ^- ^' 



7. in. „ 65V, 



)9 



2. Fräulein S . . . hatte den 

2. XI. 1893 30% Hämoglobin \ .^ ^ ^^^^^ = + is'/o - + 0,59% p. die 
24. XI. „ 43^/0 „ j 

18. xn. „ 600/0 „ 1 " ^« " = + '""^ = + «'«^/« '■ ""^ 

27. XII „ 630/0 ,. ] "'' " = + ^/« = + '^''"'^ '■ '^^ 

17. I. 1894 550/0 „ } " '' " =-- - «"^0 = - 0,380/0 p. die 

14. n. ., 76% „ } "'' " = + 200/0 =+ 0,7-20/0 p. die 

I „ 21 „ = - 100/0 = - 0,480/o p. die 

4 IV. „ 600/0 ., } "'' " =- 5/.= - 0,180/0 p. die 

30. V. „ 650/0 „ ] "'' " = + ^"/« - + «'«*''» "• ""•* 

In beiden Fällen wurden von Anfang der Behandlung an Blaud'sche 
Pillen gegeben und gut ertragen. Die Patientin No. 2 setzte ohne mein 
Wissen dieselben einige Zeit aus. So viel über den Hämoglobingehalt; 
ich möchte noch auf einen Punkt aufmerksam machen. 

Wetterstrand sagt: „Es erscheint merkwürdig, dass ein so 
rebellisches, so vielen Mitteln trotzendes Uebel, wie der (weisse) Fluss 
der Suggestion so schnell weicht. Ich behandelte im Frühjahr 1887 
ein 17 jähriges anämisches Mädchen, bei welcher der Fluss sehr hart- 
näckig war und allen Mitteln trotzte, nach der fünften Sitzung jedoch 
aufhörte. Ich rathe denjenigen Aerzten, welche, wie ich hoffe, in 
ihrer Praxis zukünftig sich des Hypnotismus bedienen werden, mit der 
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Heilung dieser Krankheit zu begianen und sie werden von dem glückliehen 
Resultat überrascht werden." Ich sah wiederholt solche günstige Re- 
sultate und kann Wetterstrand nur beiatinimen, auch im ersten. 
dieser beiden obigen Fälle wurde der Fluss vollständig durch Suggestion | 
beseitigt. Aehnliche Beobachtungen haben übrigens verschiedene Autoren ' 
gemacht. (Sclilusg folgt.) 



P 

^M dcu 



Suggestion, Suggestivtherapie, Psychische Behandlung.*) 

Ein kritischer Rückblick auf die neuere Litteratur 
Dr. Frhn. v. Schrenck-Notzing (München.) 



Die Mehrzahl der Arbeiten des letzten Jahres ist dem Ausbau | 
der Suggestionslehre gewidmet, insbesondere ihrer therapeutischen Be- 1 
dcu tun g. 

Unter den Monographien möge hier an erster Stelle die Schrift 1 
(!)borsteiner's ') Erwähnung rinden. Die selbstilndigen Beobachtungei 
dos Verfassers spi'echen im Wesentlichen zu Gunsten der Nancyachule J 
und zeugen von Gewissenhaftigkeit und Kritik; die neuere Literatuil 
findet allerdings in demselben Werke kaum Erwähnung, manche Citate I 
sind ungenau. Wenn auch anerkannt werden muss, dass ein Mann 
von dem wissenschaftlichen Ansehen des Verfassers sein Votum in 
der streitigen Suggestionsfrage abgiebt, so bietet doch der Inhalt seiner 
Darstellung ira wesentlichen nichts Neues. 

Aehnlich bewegt sich ganz im Fahrwasser des bekannten Moll-J 
sehen Werkes das Compendium von Max Hirsch.") Während der! 
allgemeine Theil trotz richtiger Grundanschauungen und mancher tref- | 
fenden Bemerkung ebenfalls an unzureichender Litcraturbeherrschung J 
und einseitiger Stellungnahme zu dem „ V^rda magütrt'-^ krankt,J 
dürften die mitgetheilten Krankengeschichten ihren BelehrungszwectJ 
nicht verfehlen. Verfasser begnügte sich nicht mit dem Heilerfolg allein, 
sondern beobachtete auch die Dauerhaftigkeit desselben lange Zeiifl 

*) Es ist mehrfach va uns der Wunsch heraji getreten, hei Scblnss dieses jEthr- ■ 
gaugs eine gedrängte Uehersicht anf die binnea Jahresfrist erschienene snggestio-fl 
nistische Litteratur zu liefern. Wir glaubten diesem Wunsche nicht besser Kecbnung^l 
tragen zu können, als indem wir obigen Auf'iatz unseres yerehrten llitherausgeho»'! 
aus Ealeuburg'a Bealencjklopädie mit seiner freundlichen Genehmigung reprodu* I 
cirten. Die Eedaction. 
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nach Entlassung der Patienten. Er behandelte mit Suggestion: Neu- 
rasthenia (cerebro-spinalis und sexualis^ traumatische 
Neurosen, Schlaflosigkeit, habituellen Kopfschmerz, nervöse 
Dyspepsie, Zwangsvorstellungen), Hysterie (besonders hyste- 
ro-epileptische Anfälle und Aphonie), Hypochondrie (nur in 
ganz leichten Fällen aussichtsvoll), Epilepsie (Erfolge zweifelhaft!) 
Chorea minor^ Hemikranie, Chlorose, Stottern, Beschäfti- 
gungsneurosen, Neuralgien, Rheumatismus, Enuresis noctur- 
na. Die Besprechung der psychischen und organischen Erkrankungen 
hasirt Hirsch im WesentUchen auf bekannte Beobachtimgen anderer 
Forscher. Der Abriss des Verfassers mag für Studirende genügen; 
im Ganzen ist er offenkundig pro domo geschrieben und lässt sich 
weder im Inhalt noch in der Form mit dem weit überlegenen Lehr- 
buch von Forel vergleichen. 

Als Curiosität möge hier eine mit grosser Gelehrsamkeit ge- 
schriebene Abhandlung des katholischen Psychologen Haas ^) Erwähnung 
finden. Er sagt pag. 82: „Soviel steht fest, dass die Besessenheit 
gerade auf Grund des Hypnotismus und der Suggestion als möglich 
erwiesen ist, wenn der böse Geist oder die bösen Geister überhaupt 
existiren (pag. 81). Die Besessenheit ist schlechthin als diabolische 
Hypnose aufzufassen.** Verfasser bezeichnet den Hypnotismus als mo- 
ralisches Gift. 

Auf dem psychologischen Gebiete der Suggestion hat die 
Frage nach den Veränderungen des Bewusstseins in hypnotischen und 
somnambulen Zuständen (Spaltung der Persönlichkeit, Doppelbewusst- 
sein), und ihrer Beziehung zur Hysterie eine Anzahl tüchtiger Arbeiten 
und lehrreicher Beobachtungen producirt. 

Eine recht ausführliche Erörterung und Kritik der bekannten 
Versuche Jenet's Binet's u. A. an fast ausschliesslich hysterischen 
Personen bietet das Werk Landmann's.*) Verfassser legt Meynert's 
Ausführungen über die Functionsweise des Gehirns seinen Betrach- 
tungen zu Grunde und erörtert von diesem Stundpunkte: die Kata- 
lepsie, den Somnambulismus, die suggerirten Acte und Hallu- 
cinationen, die Amnesie und Zerstreutheit, die verschiedenen 
gleichzeitigen Geistesthätigkeiten, die verschiedenen Formen der 
Anästhesie und die unbewussten psychologischen Existenzen. Bei 
den Experimenten der französischen Psychologen sind wohl die ausser- 
ordentlich wichtige Rolle der unbewussten Suggerirung, der für die 
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Hysterie charakteristische rasche AVechsel in den psychischen Functionen, 
sowie die pathologische Neigung solcher Patienten zur Simulation und 
dramatischer Darstellung nicht in der erforderlichen Weise berück- 
sichtigt worden. 

Die gleichzeitige Vielfältigkeit der geistigen Persönlichkeit besteht 
nacliLandmann entweder in einem raschen Wechsel der die Persönlicl»- 
keit bildenden Geistesthätigkeiten oder in einem Zusammenwirken solbst- 
bewusster unselbatbewusster und unbewusster Thätigkeiten (der sub- 
corticalen grauen Kerne und der Grosshirnrindenzellen). 

Die künstlich hervorgerufenen functionellen Anomalien der Gehirn- 
organe fasst Landmann in folgendes Schema zusammen: 

1. Vor übergehen de Functionsunfähigkeit sämmtlicher Gehimorgane: 
Lethargie, vollständige Hypnose. 

2. Isolirte Thätigkeit des subcorticalen Bewegungsoentrums: kata- 
leptischc Stellung. 

3. Isolirte Thätigkeit des subcorticalen Sehcentrums: Unbewusste 
Nachahmung der Bewegung bei Katalep tischen und anäathetischen 
Hysterischen. 

4. Isolirte Thätigkeit des subcorticalen Gehörscentrums: Unbe- 
wusstes Nachsprechen der Katalep tischen. 

5. Isolirte Thätigkeit des subcorticalen Gefühlscentrums: Unbe- 
wusste Mimik der Kataleptischen und Hysterischen, bethätigtes Inner- 
vationagefuhl bei anJLsthe tischen Hysterikern. 

6. Thätigkeit einer isolirten kleineren oder grösseren Grosshirn- 
rindenzellengruppe, das heisat isolirtes Bewusstscin einer kleineren oder 
grösseren Reihe zusammenhängender Voratellnngen: Acte Kataleptischer, 
Suggestionen Hypnotisirter und Hysterischer; Suggestion allgemeiner 
Hallucinationen zur Verwandlimg der Persönlichkeit. 

7. Thätigkeit einer ein isolirtes V erst eil ungsgo fühl erapiindenden 
Hirnrinden zelle, das heisst ein isolirtes Selbstbewuasteein : Systematische 
Anästhesie, Rapport in der Hypnose. 

8. Ausschaltung isolirter Hirnrindenzellen: Hysterische Anästhesie, 
Buggerirte Anästhesie, Lähmung, Amnesie etc. 

9. Thätigkeit isolirter Hirnrindenzellen neben gleichzeitiger nor- 
maler Thätigkeit anderer Gehimorgane: Postliypno tische Stiggestionen, 
scheinbare Mehrheit psychischer Existenzen. 

10. Unthätigkeit isolirter, die Vors teil uugsthätigk ei t empfindender 
Hirnrindenzellen neben gleichzeitiger normaler Thätigkeit (partielle 
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Selbstbcwusstlosigkcit) : Systematische Anästhesie, negati vellallueinationen, 
natürliche Anästhesie der Hysterischen. 

11. Isolirte Thätigkeit subcorticaler Ganglien neben normaler 
Thätigkeit anderer Hirnrindenzellen: Automatische Handlungen selbst- 
bewusster Menschen. 

12. Abwechselnde Thätigkeit verschiedener kleinerer und grösserer 
Gehirnpartien neben vollständiger Unthätigkeit des übrigen Theiles: 
Somnambulismen. 

Es ist zweifellos ein grosses Verdienst Landmann 's, dass er in 
sorgfältiger kritischer Analyse das Unzulängliche in der „hysterischen 
Psychologie'^ der französischen Forscher nachwies und ihre Fehler in 
Beobachtung und Scldussfolgerung aufdeckte. Aber auch seine dafür 
eingesetzte Theorie erscheint uns als zu schematisch und sicherlich 
unzureichend für die Phänomene der Suggestion im Allgemeinen, 
welche sich nicht nur an Hysterischen, sondern auch an gesunden 
Personen leicht produciren lassen. 

Der Beobachter der berühmt gewordenen Somnambule Feiida 
Azam ^) entwickelte seine Theorie in einer Monographie mit Be- 
merkungen über retrograde Amnesie, traumatische Gehirn- 
affectionen. Einen weiteren Beitrag hierzu liefert Rasses^) Be- 
obachtung einer dreifachen Persönlichkeit in einem Paranoi- 
ischen. Nach den Bemerkungen von S^glas ^) über die Theilung 
der Persönlichkeit und über psychische Hallucinationen 
handelt es sich in letzteren um eine Störung der motorischen Centren 
des Sprachorganismus. Verfasser legt daher den Hauptaccent auf das 
motorische Element beim Zustandekommen der sogenannten Theilung 
der Persönlichkeit, bei welchem es sich nach dieser Ansicht in der 
Mehrzahl der Fälle um psychische Hallucinationen handelt. 

Beauteau's^) Mittheilung eines Falles von somnambulem 
Automatisijius betrifft eine hysterische 22 jährige, erblich belastete 
Witwe. Erschreckt durch die Ankündigmig einer ihr wegen Salpingitis 
bevorstehenden Operation, verliert sie unter convulsi vischen Bewegungen 
für 3 Tage das Bewusstsein. Während sie unfähig ist, über diese 
3 Tage etwas anzugeben, erzählt sie in der Hypnose Alles bis in die 
kleinsten Details. Sie machte am ersten Tag einen Weg von 60 Km., 
um ihr Kind zu suchen. Verfolgungsdelir mit Hallucinationen, welches 
in maniakalische Aufregung überging. AVird von Begegnenden für 
betrunken gehalten und in's Spital geschafft. Nach dem Erwachen 
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volle Amnesie. Der litat second besteht nacli dem 
hyateriachera Somnambulismus mit Verdoppelung der Persönlichkeit. 

Eine besonders sorgfältige Erörterung bat Löwenfeld ") den 
Anfällen von bysterischem Somnambnlismua in seinem neuen 
Werk: Neurasthenie und Hysterie zu Theil werden lassen. Er 
unterscheidet 3 Uruppen: Bei der ersten sind die Kranken in einem 
Üelir befangen, dessen Inhalt durch äusserst lebhafte Hallucinationen 
bestimmt wird und in der Mimik und in den Bewegungen der 
Patienten sieb kund giebt. Die Gestaltung des Delirs variirt von 
Fall zu Fall. Sie ist wesentlich von der psychischen Individualität 
des Somnambulen, dessen Bildang, Berufsetellnng, seinen früheren 
Erlebnissen und Neigungen abhängig. Die geistige Thätigkeit der 
Kranken wird von dem Delir völlig absorbirt; die Aussenwelt, welche 
sie umgiebt, ist ihnen entschwunden oder wird nur fraginentär iind 
im Sinne des Dolirs percipirt (respeetive umgedeutet). In manchen 
FäHen folgt beständiger Wechsel der Bilder. In anderen Fällen wird 
dagegen der delirante Gedankengang von einer bestimmten Vorstellung 
oder VorsteUungsweise anhaltend beherrscht. 

In der zweiten Gruppe von Fällen ist der hallucinatoriache 
Delirzustand zwar ebenfalls noch deutlich ausgesprochen, dabei ist 
jedoch der Kranke für Einwirkungen von Seiten seiner Umgebung 
mehr empfängUch. Er nimmt von der Aussenwelt mehr Notiz, wenn 
er auch das Percipirte mehr im Sinne seines Delirs verwerthet. Er 
lässt sich durch verbale Suggestionen mitunter zu gewissen selbst 
complicirten Handlungen bestimmen. 

In den Fällen der dritten Gruppe liegt die Sache andei-s. 
Das Verhalten der Kranken wilhrend des somnambulen Zustande» 
bietet für den Unerfahrenen oder mit der geistigen Individualität der 
Kranken nicht vertrauten Beobachter nichts Auffälliges. Der Kranke 
begeht in seinem pathologischen (zweiten) Zustande nichts, was or 
nicht auch in seinem normalen tersteu) Zustande tbuu konnte. „Ein 
nicht vorher Unterrichteter konnte", bemerkt Gilles de la Tourette, 
„in Verlegenheit kommen zu entscheiden, ob nicht vielleicht der 
krankhafte Zustand der gesunde sei, uud umgekehrt." 

Derartige pathologische Zustände können ganz vorübergehend 
und vereinzelt bei Personen, die mit hysterischen Zufällen behaftet 
sind, auftreten. Der zweite Zustand jedoch kann auch eine Dauer 
und Bedeutung gewinnen, dass man mit Recht von einer Verdoppelung 
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der Persönlichkeit, d. h. einer Spaltung des geistigen Individuums in 
zwei von einander gesonderte geistige Existenzen sprechen kann. In 
der Literatur sind Fälle verzeichnet, in denen der zweite Zustand 
Wochen und Monate ohne Untcrbrechuung anhielt. In der Mehrzahl 
der Fälle sind jedoch die Somnambulen nicht im Vollbesitz ihrer geistigen 
Fähigkeiten und der Erinnerungen ihres normalen Lebens. Im ersten 
Zustand herrscht complette Amnesie für die Vorgänge im zweiten 
Zustand. Mitunter kommen zwecklose und auffällige Handlungen im 
zweiten Zustande vor. In der Hypnose lassen sich die Vorgänge des 
somnambul-automatischen Lebens in's Gedächtniss zurückrufen. 

In enger Verwandtschaft zu den Zuständen von Doppelbewusstsein 
stehen die Experimente, durch Suggestion frühere Ichpersönlich- 
keiten hervorzurufen, wie sie v. Krafft-Ebing'^) in seiner schon in 
2. Auflage erschienenen Broschüre berichtet. Es handelt sich dabei 
um die dramatische Darstellung der Rolle des Kindes durch eine lang- 
jährige Somnambule, welche nach Angabe des Autors keine Symptome 
der Hysterie darbot. Die Schriftvergleiche des thatsächUch mit 19 
Jahren geschriebenen mit dem unter der Suggestion, 19 Jahre zu sein, 
Geschriebenen zeigten nach der Meinung des Verfassersnichtbios graphisch, 
sondern auch hinsichtlich der Orthographie Uebereinstimmung. Auch 
die sonstige dramatische Darstellung „des Kindes'' durch die Somnam- 
bule spricht nach Krafft-Ebing für im unbewussten Geistesleben 
künstlich hervorgerufene Reproductionen von früheren im bewussten 
Dasein grösstentheils latenten Lebensphasen. 

Diese an sich interessanten Versuche wirbelten in den Tagesblättem 
viel Staub auf. Unter den gegnerischen Stimmen machte sich besonders 
Benediktes Ansicht bemerkbar, „wonach das Ganze ein dummer 
Schwindel sei". Benedikt benützte die Gelegenheit, um in Form 
einer Schrift") (90 Seiten) seine Stellung zum Hypnotismus klar zu 
legen und den Ausführungen Krafft-Ebing's entgegenzutreten. Die 
Art und Weise, wie dieses ohne irgend eine eingehendere sachliche 
Begründung und ohne Kenntniss der besseren Literatur dieses Gebietes 
mit heftigen persönlichen Ausfällen in egocentrischer Selbstverherrlichung 
geschehen ist, erinnert an den Pressjargon übelberüchtigter Zeitungen 
und kann nicht energisch genug als unwürdig in jedweder Art wissen- 
schaftlicher Polemik zurückgewiesen werden. Neues bietet das Schmerzens- 
kind der Benedikt'schen Muse nicht. 

In ruhiger, erfreulicher Objectivität behandelt JoUy*^) dieselbe 
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Frage an der Hand einer klinischen DemouHtr.ition. Auch er auggerirt 
einer Patientin das Verhalten eines 7jährigen Kindes mit Erfolg, kann 
sich aber nicht für die Schi iissfo] gerungen Krafft-Ebing's aussprechen. 
Auch wir möchten eher annehmen, dass ea sich um die Erscheinung 
der Objektivation des Types, also um blosse je nach den vor- 
handenen Erinnerungsrudimenten dargestellte, aber auch mit zahlreichen 
Vorstellungen, Zügen und CharaRtereigenthümlichkeiten, der späteren 
und gegenwärtigen Person durchsetzte Typen eines kindlichen Wesens 
handle, als um die wirkliche und vollständige Wieder he rvorrufung 
früherer Ich persönlich keiten. Dafür spricht nach meiner Erfahrung 
der Umstand, dass solche Somnambule auch andere Hollen als die des 
^ Kindes, mit ähnlicher dramatischer Vollkommenheit durchzuführen pÜegen, 
Während, wie schon erwäbnt, die Versuche Krafft-Ebing's an 
I einer NiclithysteriBchen angestellt wurden, betreffen die Fälle JoUy's 
I hysterische Personen. Jolly'*) will auch als nachtheilige Folgen oft 
I wiederholter Hypnotisirungen hysterische Erscheinungen beobachtet haben, 
r Nachteile, die nach seiner Ansicht zuweilen auch erfahrenen Hypnoti- 
I »euren passiren. 

Diese Bemerkungen führen z;ii der wichtigen Frage nach den 

I angeblichen Gefahren Hachverständiger Hypnotisirung. Eine Fortsetzung 

[ der Controverse Ziemssen-Forel aus dera Jahre 1889 veraidasste 

der kürzlich erschienene Bericht des Dr. Friedrich") (Assistenten des 

Geheimrathes v. Zierassen) über 20 mit hypnotischer Therapie im 

Münchener Krankenhause (links der Isar) behandelte Fälle; derselbe 

berichtet abschreckende Ergebnisse und warnt von Neuem vor den 

Ciefahren der Suggestivbehandlung. ]5ei der Wichtigkeit dieser Pub- 

lication habe ich dieselbe in einer besonderen Entgegnung") kritisch 

beleuchtet und an allen bezüglichen Stellen nachgewiesen, dass die 

\ Friedrich' sehen „Nachtheile" stets auf eine fehlerhafte Methode des 

' Experimentators zurückzuführen sind, Ea heisst auf pag, 33 dieser 

, Broschüre: 

Die Warnungen vor der Gefährlichkeit der Suggestionstherapie, 
welche Herr Geheimrath v. Ziemssen schon 1889 seinen consultirenden 
Patienten privatim und den bayerischen Aerzteu in seiner Itede öffentlich 
zukommen liess, wäre vollberechtigt und begründet, wenn die von Dr. 
Friedrich sub forma Hypnose „producirten Erregungszustände als 
„typisch" anerkannt werden könnten, 

Gewiss erregt er, wie Herr Geheimrath v. Ziemssen erwähnt, 
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einen anomalen Geliirnzustand, gewiss war das Resultat seiner Eingriffe 
„pathologisch" zu nennen! 

Je mehr sich die von Friedrich hervorgerufenen Erscheinungen 
von der physiologischen Norm entfernten, um so grösser erschien ihm 
begreiflicherweise der Unterschied zwischen Hypnose und Schlaf! 

So sind nach seiner Meinung Analgesie und Katalepsie niemals 
im normalen Zustand beobachtet worden, und doch lassen sie sich bei 
noch nicht hypnotisirten normalen Schläfern durch Verbalsuggestion 
erzeugen! Ich selbst habe diesen Versuch, durch Hinzufügung des 
Rapportes aus dem normalen Schlaf eine Hypnose zu entwickeln, einige- 
mal mit Erfolg angestellt! Man kann sogar den Inhalt der Träume 
durch Suggestion bestimmen! Allerdings missglückt die Anknüpfung 
ziemlich leicht durch Erwachen der Schläfer. 

Friedrich hat überhaupt gar nicht dahin gestrebt, das Bild 
der Hypnose dem natürlichen Schlaf möglichst ähnlich zu gestalten, 
obwohl das ein Haupterforderniss zur Erzielung einer unschädlichen 
Hypnose ist. Daher bieten alle Aerzte, welche in ernster Weise die 
Heilwirkung der Suggestion ausnützen wollen, zunächst den Patienten 
eine für Schlaf disponirende Situation (absolute Ruhe [kein Lärm im 
Nebenzimmer!], angenehme Zimmerwärme, bequem liegende Stellung, 
Dunkelheit etc.); darauf suggeriren sie unter strenger Vermeidung 
erregender oder anstrengender Sinnesreize die Symptome des Schlafes. 
Der zunächst eintretende passive Ruhezustand geht erst allmälig (bei 
manchen, namentlich ängstlichen oder mit dem Einschläferungsmodus 
beschäftigten Personen erst nach 20 Minuten, bei anderen erst in der 
dritten oder vierten Sitzung) in wirkliche Somnolenz über. Man ver- 
meide nun absolut jede nicht mit dem Heilzweck zusammenhängende 
Eingebung, vertiefe die Hypnosen womöglich allein durch Fortsetzung 
der Schlafsuggestionen. Den Tiefengrad der Hypnosen bemisst man 
am besten durch Eingebungen in's motorische (Katalepsie, Contracturen) 
oder in's sensible Gebiet (Analgesie). Ausserdem berücksichtige man 
die Aussagen der Patienten nach dem Erwachen über ihren Schlaf 
(Müdigkeitsempfindungen, wirklicher Halbschlaf bei erhaltenem Bewusst- 
sein oder Amnesie, Fehler in der Zeitschätzung). Erst wenn man den 
Grad der Suggestibilität annähernd festgestellt hat, suggerire man die 
auf die Heilung bezüglichen Vorstellungen in der für die betreffende 
Individualität geeigneten Redaction. Die Operationsmethode ver- 
meidet die sämmtlicheu Gefahren, auf welche Herr Geheim- 
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ratb Y. ZicmBsen sieb beziehi; sie wahrt dem Patienten sei] 

Unabhilngigkeitagefühl vollständig, — und in dieser Wei 
kann man ihn 200, 300mal einschläfern (wie ich es wiederholt that)j 
ohne doHS trotz jahrelanger Beobachtung jene Sachtheile constatirt 
wurden, denen wir bei den Friedrich'achen Experimenten auf Schritt. 
und Tritt begegnen. 

Vor dem Erwecken suggerire man posthypnotische Euphorie und 
desuggestionirc allniählig;das heisst man nehme langsam dicEracheinungen 
des Schlafes durch Herbeiführung eines stufenweisen Erwachens. Flüchtige 
Störungen, wie Eingenommenheit des Kopfes, nach dem Erwachen noch 
fortbestehende Müdigkeit, sind entweder durch zu kurz dauernde 
Hypnosen oder durch zu plötzliches Erwachen verschuldet. Als zweck- 
mässig empfiehlt es sieh, die Patienten '/j Stunde riibig ihrem Schlummer 
zu überlassen, bevor mau sie weckt. Diese von anderen und mir bei 
zahlreichen Patienten seit Jahren angewendete Methode derEinschläferung 
und Heil Suggestion verursacht keinen anderen und grösseren Schaden, 
als die Gewöhnung an ein Mittagsschläfchen. 

Allerdings kommen auch noch für die Hypnotiairung nicht selten 
die Effecte der Autosuggestion in Betracht. Personen, welche an dieses 
Verfahren mit der vorgefassten Meinung der Gefährlichkeit herantreten, 
schaffen sich diirch ihre eigene Einbildungskraft mitunter die gefürchteten 
Symptome, bosonders Hysterische zeigen häutig die körperhehen Effecte 
ihrer Autosuggestion. Es bedarf oft der ganzen Geschicklichkeit eines 
mit psychischen Erscheinungen der Hysterie intim vertrauten Arztes, 
um das Syraptomenbild zu enträthseln, das diese Patienten mitunter 
auch unter der neuen Ueberschrift „Hypnose" in Folge ihrer patholo- 
gischen Suggestibilität in's Körperliche dramatisiren. Bei richtiger 
psychologischer Analyse und Vermeidung unbewusster Suggestion ge- 
lingt aber auch vielfach durch Wachsuggestion oder auch mit Hilfe 
der geschilderten Methode eine günstige Einäussnahme auf Störungen 
dieser Art. 

Das hier geschilderte Verfahren bleibt also gänzhch unberührt 
von allen hypnotischen Paradestüeken (suggestivenErinnerungsfälschnngeo 
Hallncinationserregung, Vornahme von Handlungen etc.); die einzige 
suggestive Einflussnahme betrifft die Herbeiführung des Sclüafea, die 
Feststellung des Tiefengrades, die Heil Suggestion und das Erwecken. 

Diese Anwendung der mildesten Mittel, diese Verzicht- 
leiatuug auf alle psychologischen und sensationellen Kunst- 
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stücke bietet die absolute Garantie für die Unschädlichkeit. 

So ist zu verwundern, dass Friedrich sie nicht bethätigte, ob- 
wohl er sich wiederholt auf das bekannte Werk von Bern heim bezieht 
und die Spitze seiner ganzen Darlegung gegen diesen Forscher richtet. 
Denn alle jene hier mitgethcilten Grundsätze sind nur Wiederholungen 
und Modificationen der Bern heimischen Regeln! 

Noch grösseres Erstaunen aber erregt die Unbefangenheit, mit 
der ohne die erforderhchen und aus dem Bernheim'schen Werke 
zugänglichen Kenntnisse zur seelischen Vivisection von Patienten ge- 
schritten wird, ab sei ein solcher Eingriif nur ein Salonscherz. 

Dass aber femer die mit so ungenügender Sachkenntniss an- 
gestellten Erstlingsversuche eines Assistenzarztes Herrn Geheimrath 
V. Ziemssen genügten, um öffentlich die bayerischen Aerzte zu 
warnen vor der Anwendung der Vorstellungstherapie in ihrer 
neuen Gestaltung, das ist innig zu bedauern sowohl im Interesse 
der gewarnten Aerzte, wie vieler Patienten, denen hierdurch die Wohl- 
that einer durchaos leistungsfähigen Heilmethode versagt bleibt. Und 
anaer HeÜBchatz leidet wahrlich nicht an Ueberfluss! Nach den de- 
primirenden Erfahrungen mit dem Tubercolin, welche den deutschen 
Aerzten kein neues Blatt in den Lorbeerkranz ihrer wissenschaütlichcn 
Objectivitit flechten, sollte man sich hüten, so leichthin Publicationen 
über nachpräiende Versuche zu verüffendiclien. die noch das Embr^'o- 
Stadium ganzlicher Unreife nicht überschritien haben, und allgemein- 
gütige Sitze damus abzuleiten — am allerwenigsten, wenn der wohl- 
renommirte Xame ones angei^ehenen Kninkenhaases in seinen Annalen 
aoEOfiagcn die Gaxantie dafür übernimmt. 

Die Arbrit des Dr. Friedrich hai sk»? ihren Zweck verfehlt, 
w€sm ae beweisen sollte, dass die Sug^esssoosskenpie nach den Bern- 
heim^Bciken Vonehriften Gefahren in ach berede, ^die den Nutzen nicht 
aufwiegen txzmI zn den verderblichsten Folps: für das Seelenleben des 
Paäen^en fuhren^. 

In Wixklicbkeit ändet sich in der girnfgn Friedrich*schen Dar- 
fiteHung nient ein einziges Beispiel. l»ei de:m a:35 der allein zu Heil- 
zwadkcm xiddag angewendeten Sug§>e^CK[i ein wirklicher Xaehtheil 
entstandfim wire. 

Itie wirklichen Gefahren des HTpn:^t3sniu5 haben also, wie 
aicib «ut dnifHr pauaen Dazlegung eiiriehi. mi; der nreckentspreehenden 
thtin^uütfciiat Anwendung der So^^^riiir. Wi Emhalmn^ der bekannten 
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Sie entstehen bei der Ilypnotisirung durch unvorsichtige^ 
Herbeiführung emotionoller Erregungen und durch zu inten 
sive Inanapruehnahme der physikalischen (und chemischen) I 
Hilfsmittel, sind aber hei Einhaltung der BernSieim'schen 
leicht zu vermeiden. 

Sie entstehen in der Hypnose durch Vornahme aller mögliehen ] 
psychologischen Experimente, welche dem Heilzweck zuwider-- 
lauten und vielfach einen nicht unbedenklichen psychischen Automa- 
tismua grosaziehen. 

Sie entstehen ferner durch künstliche Entwicklung a 
Somnambuler, durch Production aller möglichen hysterischen 
Erscheinungen bei Disponirten, wie Schlafiinfälle, Krämpfe,Delirien, 
Diese Symptome charakterisiren einen pathologischen Zustand und 
steUen das directe OegentheÜ der für therapeutische Zwecke erforder- 
lichen ruhigen passiven Hypnose dar. 

Sie entstehen durch die meist unterschätzte Rolle de 
Autosuggestion, deren Producte insbesondere bei n cur asthenischen, I 
hysterischen und ängstlichen Personen den Arzt irreführen können. 

Sie entstehen ausserdem durch unrichtiges Erwecken, ■ 
mangelhafte Desuggestionirung etc. 

Sie entstehen bei zu ungenauer und oberflächlicher Unter- I 
suchung und Kenntniss des Nervensystems und der Individu- J 
alitftt, auf welche eingewirkt worden soll. 

Sie entstehen ebenso durch die Torgefasste Meinung dar I 
Experimentatoren, wenn sie z. B. von vornherein nach patho- . 
logischen Merkzeichen suchen (Stellung der Bulbi, fibrilläre Muskel- j 
Zuckungen), durch die als psychische Infection suggestiv wirkende anti- J 
hypnotische Atmosphäre, in welcher sich der Patient befindet. 

Sie entstehen endÜch und nicht zum mindesten durch Un- 
wissenheit des Hypnotiseurs, sobald er nicht einmal den Inhalt des 
Lehrbuches gründhch kennt, dessen Autor er angreift und dessen 
Versuche er objectiv nachprüfen will. 

Das ganze Unheil, welches die Friedrich'sehe Art der Ilypno- 
tisirung und sonstigen suggestiven Behandlung der Patienten ange- 
richtet hat, läaat sich auf diese Quellen der Schädlichkeit zurückführen J 
und wäre sicherlich vermieden worden, hätte Friedrich sich vorher j 
über das Wesen der „Geister, die er rief und nicht mehr baanara 
küuuic", ein wenig besser orienlirt. Sein „Beizebub" mit dem er denJ 




Von Schrenck-Notzing. Siyrgestion, Suggestivtherapie, Psjxhische Behandlung. 367 

Teufel vertreiben wollte, hätte sich dann in einen wohlthätigen, Heilung 
und Linderung spendenden Engel verwandelt. Anstatt neue Wunden 
zu schlagen, hätte er die alten geheilt! 

Ganz im Sinne obiger Ausführungen kritisirte Forel'*) Friedrich's 
ärztlich hypnotische Ergebnisse in der Münchener med. Wochenschrift. 

Die schon erwähnte, auch von Jelly berührte Beziehung der 
Hysterie zur Suggestion, beschäftigt Löwenfeld^^) in einem be- 
sonderen Aufsatz. Während die Erfahrungen mit dem Hypnotismus im 
Allgemeinen ganz besonders aber die Ergebnisse der Suggestion, ver- 
mittelst welcher nahezu alle hysterischen Symptome nach Belieben 
hervorgerufen werden können, Möbius bestimmt haben, diejenigen 
krankhaften Veränderungen als hysterisch zu bezeichnen, welche durch 
Vorstellungen ohne Dazwischenkunft von Bewusstsein und Reflexion 
verursacht sind, weist Löwenfeld nach, dass nicht alle Erscheinungen 
der Hysterie von Vorstellungen ausgehen oder überhaupt psychischen 
Ursprungs sind. 

Auch Jan et '®) betrachtet besondere Empfänglichkeit für 
Suggestionen als ein Symptom der Hysterie. 

Während bei Gesunden die Gedankenassociation durch Kritik 
und Willen geregelt ist, entwickelt sich bei Hysterischen im Anschluss 
an die eigene oder aufgenommene Vorstellung automatisch ohne Theil- 
nahme des Willens das ganze System der Gesichts-, Göhörbilder, der 
Affecte, von Handlungsimpulsen, welche die Idee ausmachen. Die so 
erhaltene Präcision und Vollständigkeit der Vorstellung führt zu 
wirklichen Handlungen und zu dem Glauben an die Objectivität der 
Idee. Voraussetzung dazu ist: Abschwächung der Aufmerksamkeit 
und des Willens, Abulie, welche sich in dem Mangel an Initiative, 
sowie in dem Unvermögen, sich aus einem Zustand zu befreien, 
äussert. Viele Fälle von der abulischen Form des Dilir du doute 
gehören hierher. Die Abulie betriflft bei Hysterie nur eine bestimmte 
Kategorie von Handlungen. Sie bezieht sich nicht auf die automatische, 
sondern auf die freiwilligen Willensacte. Alle suggerirten Handlungen 
sind automatisch. Durch das Zurücktreten der Ades volontaires 
findet die Suggestion freies Feld. 

Mesnet '^) berichtet Anfälle von hysterischem Somnam- 
bulismus, bei welchen die hypnotische Methode erfolglos blieb, 
während die psychische Behandlung wirksam ist. 

In einer lehrreichen Arbeit über hysterischen Somnam- 
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buliamus entwickelt Guinon-") älmliclie Ansichten wie Löwenfel^T 
über das Doppelbcwitsätsein. Das Delirium dieses Zustiindcs hat den 1 
Charakter des Monoideismus, "bewegt sich in einem beschränkten J 
Kreise von Vorstellungen und lässt sieh nur auf Umwegen beeinfluasen. I 
Er bezeichnet den spontanen oder liysterisclien Öomuambulismua auch 1 
als „ambulatcirischcn Automatismus". Hysterischer Somnam-J 
buliamua lässt sich hervorrufen wie hypnotischer; die hypnotische J 
Somnambule ist suggestibel, die Hysterische folgt ihren Delirien. ] 
Die passionelle Phase des grossen Anfalles bildet den hysterischen | 
Somnambulismus. Der Charakter des Deliriums hängt von individuellen I 
Erlebnissen ab. 

DasaKochs^') vor der ordentlichen Versammln ng des psychischen 
Vereines der Rheinprovinz hypnotische Phänomene an einer Hysterica ent- 
wickelte und dabei im Wesentlichen die Anschauung der Charcot-Schule 
ohne neue Gesichtspunkte eutwiclielte, möge hier nur erwähnt werden. 
Versuche mit denselben Patienten beschreibt Effertz"'') in einer] 
während der Drucklegung diesem Referates erschienenen Monogi'aphie : 
„Studien über Ilypnotiamus, Hysterie und Suggestion" (Bonn 1894, 1 
Paul). In seiner ebenfalls ohne Rücksicht auf die vorhandene Literatui 
rein aus der Tiefe des Gemüthes geschöpften Darlegung kommt J 
Verfasser zu dem wunderlichen Ergebniss, die Hypnose als einen f 
artificielien epileptoiden Anfall zu bezeichnen. 

Auch die juristische Seite der Suggeationsfrage soll hier nur 1 
kurz gestreift worden. Eine übersichtliche Zusammenstellung des i 
"Wissen aw er then bietet Heberle ^^ mit seiner Schrift in dankena- 
werther Kürze. 

Die Arbeiten von Cullerre ^'), Bonjean ^^), Benedikt ^''J und! 
Reese '^^) über denselben Gegenstand können wir übergehen. 

Als praktisch wichtigen Specialfall suggestiver Einwirkung kann ] 
man die „psychische Infection" betrachten. Besonders häufig | 
wird diese Ansteckung in Schulen beobachtet. So berichtet Rieger ^')./ 
eine psychische Seuche in der obersten Classo einer Mädchenschule I 
zu Biberach. 13 Mädchen im Alter von 11 — 13 Jahren erkrankten j 
im Jahre 1891 an Nerven zu fällen, Schlaf zuständen, Schwindel, K( 
weh, Convulsionen. Diese Erscheinungen entstanden ohne AuBnahmfr I 
durch Nachahmung, In den Schlafzuständen bestand Fähigkeit, auf I 
verbale Suggestionen zu reagiren. Wir können also diese Erscheinungei 
als Symptome von Hysterie autfasaen, hervorgenifen durch Auto-I 
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Suggestion. Aehnlicliß Epidemien psychischer Contagion 
berichtete Hirt ^^) und Rembold. ^^) Nach dem Bericht des 
letzteren wurden 40 Mädchen inficirt und davon verloren 10 das 
Bewüsstsein in den Anfällen. 

Von ganz besonderem Interresse für diese Classe von Erscheinungen 
ist die psychische Epidemie im Kiew'schen Gouvernement, welche 
Sikorski^°) ausführlich beschreibt. Es handelt sich darin um die 
Bildung einer religiösen Secte der „Malewaci". Dieselben verkaufen 
ihr Hab und Gut, verrichten keine Arbeit mehr und befinden sich 
in einer abnormen Stimmung, einem eigenthümlichen Wohlbehagen, 
einer exaltirten Freudigkeit ohne äussere Motive und Grund, Schwatz- 
haftigkeit, unmotivirte Freudenthränen, Putzsucht. Sie erwarteten 
binnen Kurzem das jüngste Gericht und im Himmel ein Leben voller 
Freuden. Sikorski constatirte bei 807o dieser Sectirer Geruchs- 
hallucinationen. Sie beriechen sich gegenseitig, um den Ausfluss des 
heiligen Geistes aufzufinden. Gefühl der Leichtigkeit, Körperlosigkeit. 
Darauf folgen Gesichts- und Gehörstäuschungen; Befehle Gottes, 
Flüstern des heiligen Geistes, Hinzutreten von Krampfanfällen (Hüpfen, 
Springen, Tanzen, Seufzen, Stöhnen, Schluchzen). Die springenden 
Frauen entblössen sich oft bis zum Gürtel und zeigen deutlich erotische 
Erregungen. Auf die Anfälle folgt körperliche Erschöpfung. In 
somatischer Beziehung beobachtete Sikorski bei allen Sectirern einen 
allgemeinen körperlichen Verfall, geringe Muskelkraft, Zittern der 
Glieder, Anlage zu Krampfanfällen, Blutmangel, sowie physische und 
geistige Schwäche. Unmotivirte Uebergänge von Lust zu Traurigkeit 
und umgekehrt. Hervorragender Nachahmungstrieb. 

Offner ^^) hat in einer lehrreichen Studie das Wesen der 
psychischen Ansteckung vom Standpunkte der Suggestion erläutert. 

Wir kommen nun zu kleineren, in Journalen zerstreuten Artikeln 
über die „psychologische und therapeutische Bedeutung der 
Suggestion". 

Eine verdienstvolle Arbeit über die Netzhautreflexe in der Hypnose 
Ueferte Dr. Seh äff er. ^^) Schon früher hatte derselbe Autor ^•'^) nach- 
gewiesen, dass bei einer hypnotisirten Hysterischen linksseitige 
Hemicontractur entsteht, wenn man an ihr linkes Ohr eine 
schwingende Stimmgabel hielt; vibrirt die Gabel neben dem rechten 
Ohr, so entsteht rechtsseitige Hemicontractur. Auf einseitige 
Einwirkung eines Ton-, Geruchs-, Zungen- oder Hautreizes entsteht 
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gleichnamige Hümicontractur, auf beiderseitige Kinwirkim^l 
bilaterale Contrac'.ur. ßiivon weichen die Netzliautretiexe ab. 
Auf daa Heizen einzelner Abschnitte der Netzhaut sind 
schiedenen Körperinuskeln Iteflcxcontrauturen hervorrufbar. Er fährt 
fort, „wenn ich nun bei verbundenem linken Auge mit dem rechten 
Auge den wciaseu Knopf des Perimeters Hxii-en lasae, wenn 
anderen Worten — der gelbe Fleck des Individuums auf diesen 
Punkt gerichtet wird, so wird iiach einigen Secunden währender Ein- 
wirkung des vom Knopfe rcfleetirten Lichtes oder der an dessen , 
Stelle gehaltenen Kerzcnflamme eine totale Contractur entstehen. 
Auf unilaterale Heizung des Opticus enateht also bilaterale , 
Contractur." 

Die Versuche hat Verf. nun so fortgesetzt, dass der Reiz auf ] 
die temporale oder nasale Netzhauthälfte fUl!t und am rechten. [ 
Auge wiederholt. 

Im Nachfolgenden ist die Morphologie der während der | 
Hypnose nachweisbaren Netzhantreflexe zusammengefaBSt: 

1. Auf das in der durch den gelben Fleck vertical gelegten 
Kbcne um! daa an beiden Seiten von derselben in gewisser Entfernung 
erfolgte Heizen erhalten wir immer bilaterale Contractur. 

2. Auf der Netzhaut bcHuden sich zwei von einander gesonderte 
solche Felder, auf deren Reizen eine Ilemicontractur entsteht. 
Namentlich ergiebt die peripherste nasale Netzhauthälfte des 
rechten und die peripherste temporale Netzhauthälfte des 
linken Auges eine exciusive rechte Hemicontractur, während der 
gereizte peripherste Theil der temporalen Netzhauthälften 
des rechten und der nasalen des linken Auges eine rein linke 
Ilemicontractur ergiebt. 

Die Ausbreitung des Opticus auf der Netzhaut definirt Schaffer ' 
auf Grund dieser Befunde wie folgt. 

„Das ungekreuzte Bündel des rechten Sehnervs versieht die 
temporale Netzhauthälfte des rechten Auges mit Lichtempfindung 
und gleichzeitig Reflexbewegung vermittelnden, die nasale Netzhaut- 
hälfte nur mit Reflexbewegung vermittelnden Fasern; das ge- 
kreuzte Bünde! des rechten Sehnervs erstreckt sieh auf die nasale 
Netzhauthälfte des rechten Auges mit Lichtempfindung und Reflex- 
bewegung vermittelnden, auf die temporale Hälfte nur mit Reflex- 
bewegungen vermittelnden Fasern. 
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Das ungekreuzte Bündel des linken Sehnervs versieht die 
temporale Netzhauthälfte des linken Auges mit Lichtempfindung und 
gleichzeitig Reflexbewegung vermittelnden, die nasale Netzhauthälfte 
nur mit Reflexbewegung vermittelnden Fasern; das gekreuzte 
Bündel des linken Sehnervs erstreckt sich auf die nasale Netzhaut- 
hälfte des linken Auges mit Lichtempfindung und Reflexbewegung 
vermittelnden, auf deren temporale Hälfte nur mit Reflexbe- 
wegung vermittelnden Fasern." 

Der Umstand, dass auch Schaffer's interessante Beobachtungen 
an einer Hysterischen angestellt sind, lässt es zweifelhaft erscheinen, 
ob nicht die Contracturen unbewusst nach der Theorie des Experi- 
mentators suggerirt wurden. 

Ueber die „zeitlichen Verhältnisseder psychischenProcesse 
bei in Hypnose befindlichen Personen" giebt ein Aufsatz von 
Bechterew^*) Aufschluss. Diese Untersuchungen wurden von den 
Assistenten Henika und Worotynski mit dem Hipp'schen Chro- 
noskop an drei Hysterischen angestellt. — 1200 Versuche, Licboault- 
sche Methode. Grad 1, 2 und 4. Ergebniss: 

„1. Die bei diesen Personen im wachen Zustande im Gefühl des 
Wohlbefindens, bei der Bestimmung der einfachen 'Reactionszeit, der 
Apperceptions- und Wahlzeit erhaltenen mittleren Werthe unterscheiden 
sich wenig von den von anderen Autoren angegebenen Werthen für 
dieselben psychischen Processe beim gesunden Menschen. Unter gleichen 
Bedingungen erwiesen sich die Durchschnittswerthe bezüglich der 
Zeit des Zählens von einfachen Zahlen und die Zeit der Association 
von Vorstellungen in vorliegenden Versuchen merklich grösser als bei 
Gesunden. 

2. Im hypnotischen Zustand ist die einfache Reactionszeit, die 
Apperceptions- und Wahlzeit bei allen Personen im Vergleich zum 
wachen Zustand mehr oder weniger bedeutend verlängert; die Zeit des 
Zählens von einfachen Zahlen und die Zeit der Association von Vor- 
stellungen waren in der Mehrzahl der Fälle in der Hypnose kürzer 
als im wachen Zustande. 

3. Die Zeit aller oben erwähnten psychischen Processe war bei 
allen drei untersuchten Personen im hypnotischen Zustand, wenn ihnen 
suggerirt wurde, dieselben schneller zu vollführen, unbedingt kürzer, 
als die Zeit derselben Processe im hypnotischen Zustande ohne solche 
Suggestion. 
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4. Die Zeit dos Zilhlons von einfachen Zalilen und die Zeit iorM 
AaaociatioQ von Voratellungeu (iiafh Abzug der einfaclmn Eeaetionszeit \ 
auf Worte) waren im hypnotischen Zustande mit Suggestion, es schneller | 
zu machen, in allen Fällen kürzer, als diese Processe im wachen Zu- 
stande. Waren die einfache Reactionszcit und die Apperceptiona- und 
Wahlzeit in Folge der hypnotischen Suggestion auch mehr oder weniger 
bedeutend verkürzt, so erwiesen sie sich jedoch nicht immer als kürzer 
im Vergleich zur Zeit derselben Processe im wachen Zustande vor 
der Hypnose. 

5. Stets und ausnalimsloa verlangorte die VerschUmmerung des 
nervösen Zustandes der Versuchspersonen (z. B. durch einen vorher- 
gegangenen hysterischen Anfall oder durch Verboten einen neuen ■ 
Anfalles) deutlich den Gang der psychischen Processe." 

Es wäre dringend zu wünschen, dass Versuche an Hypnotisirten, 
namentlich an Nichtiiyaterischen, in dieser Richtung forlgesetzt werden. 

In einer Arbeil über die „psychischen Erscheinungen dos 
Schlafes" betrachtet Pilcz'^) als Grundlage desselben eine relative; | 
Anämie der Hirnrinde und Hyperämie des Hirnstammea. 
]ieschränkt und zerstreut liegende Eiodenzellen (nicht die ganze Kinde) 
werden erregt vofi Reizen des hyperämiaehen Hirnstammea oder aen- ■ 
aorischen Reizen mittlerer Stiirke, vermittelt durch die peripheren Nerven. 
Die Reize erzeugen Traumbilder, während schwache Reize von den 
anderen Theilen der Hinirinde nicht empfunden werden. Die Er- 
scheinungen des partiellen Schlafes erklärt Verf. durch Annahme einer 
Ueberregbarkoit der Zellen der sogenannten Coordinatioecentren höherer 
Ordnung. 

Ballet ^''''^), der auch die gerichtliche Bedeutung dea Hypnotiamua j 
behandelte, rief Schlaf bei einer Hyateriachen durch einfachen V er sohluaa 
der Augen und Ohren hervor und fand, dasa Empfänglichkeit iur 
prähypnotische, hypnotische und posthypno tische Suggeationen in dem 
auf diese Art prodncirtcn Sulilaf vorhanden sei. (Sollte hier nicht eher 
durch unbewusste Suggerirung die Hypnose eingetreten ,sein, als durch 
die apecielle Behandlung der Sinnesorgane? Der Ref.) 

Krarup ^^) erklärt das Entstehen der Hypnose durch eine primär^ 
Contraction der Carolides inte-rnae oder durch eine gesteigerte , 
Nerventhätigkeit im Plexus carot. int. Ferner durch eine in Folge . 
collatcraler Fluxion hervorgerufene sccnndiire Dilatation der Art. 
carot. ext. und der Art. vert. Die verschiedenen motoriachen und 
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secretorischen Phänomene, die während des hypnotischen Schlafes auf- 
treten, werden nach seiner Meinung dadurch zu Stande gebracht, dass 
die dilatirten Arterien, die dicht am 3., 4. und 7. Gehirnnerven ver- 
laufen, diese Nerven reizen. Er betont weiter, dass die MeduUa eine 
grossere Blutmenge als sonst empfängt. Von besonderer Bedeutung 
ist die grössere Blutfülle der Art, spin. post.^ da diese direct vor den 
sensitiven Wurzeln des Kückenmarks liegen. Zweige längs dieses ab- 
geben und in den motorischen Wurzeln einen Reflextonus hervorrufen, 
die sich äusserlich als hypnotische Katalepsie manifestirt. Am 
wahrscheinlichsten ist es jedoch, dass die Katalepsie durch die erhöhte 
potentielle Energie entsteht, die die motorischen Centra durch ihre 
gesteigerte arterielle Blutversorgung bekommen müssen. Schliesslich 
zeigt Krarup, dass die verschiedenen Ilypnotisirungsmethoden gerade 
die Bedingungen, die nach seiner Theorie für das Eintreten der Hypnose 
nöthig sind, herbeiführen, — eine gesteigerte Nerventhätigkeit im Plcx, 
caroL int, alias eine Contraction der Art, carot. int. 

Auf die Arbeiten von Luys ^''), Donath ^^), Laloy ^'), Robert- 
son "), Hart"), Charcot*^), Blocq^^), Stembo ^'^), kann wegen 
Raumbeschränkung hier nicht eingegangen werden. Den im Ganzen 
nichts Neues bietenden Inhalt derselben ersehe man aus dem Literatur- 
verzeichniss. 

Nordensson und Wetterstrand *^ berichten Heilung durch 
hyponolische Behandlung in einer Sitzung bei einem 11 jährigen an 
hysterischer Amblyopie mit beschränktem Gesichtsfelde und un- 
vollständiger Farbenblindheit (auf einem Auge) leidenden Knaben. 
Die Krankheit war durch einen Faustschlag auf das Auge hervorge- 
rufen. 

Indicationen für Anwendung der suggestiven Therapie und eigene 
Resultate theilt Reiersen*^) mit. 

Gerrish*®) bestätigt die Lehre der Nancyer Schule; er konnte 
95Vo seiner Patienten hypnotisiren und sah niemals üble Nebenwirkungen. 
Er vertiefte den Zustand nur soweit, dass die Hypnotisirten noch 
wussten was um sie her vorging. Seine Erfolge betreffen Zwangs- 
vorstellungen Neuralgien, Schlaflosigkeit, nervöse Dispesie 
und Melancholie. Nizet's*^) Schrift stellt nur eine Zusammenfassung 
dar ohne neue Gesichtspunkte; Aehnlichcs gilt von den Arbeiten von 
Donath") und Cullere.'^^) Robertson ^^' •''•^) benützte die Hypnose 
als Sedativum bei Aufregungszuständen auf epileptischer und hysterischer 
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Grundlage, Anwendung vor Auslirucli beider Prodrome der Erregung. 
Kr lässt die Kranken dann einige Stunden schlafen. R. erzielte auch j 
Schlaf bei periodischer Manie, sowie bei leichteren voriibergehendea 
Anfällen von hypochondrischer Manie und zeitweiser Nervenkrankheit 
und beseitigte per Suggestion den Widerstand gegen Einnahme von 
Mcdicamenten. 

Moricourt'°) heilte durch Auflegen von Gold (suggestive Wir- 
kung?) Paraplegie und fnu^äbrigea nervöses Erbrechen in einem Falle I 
von Hysteria major. 

Meyer'®) demonstrirte dem Üvländiscben Aerztetag eine ISjährige 
Patientin, welche von hysterischer Aphasie per Hypnose befreit 
wurde. Das Leiden war im Anselduss an einen Typhus im 8. Lebens- 
jahre entstanden. Anästhesie und Zungenstörungen. Obwohl Patientin 
viele Jahre mit allen möglichen Guren behandelt war, begann bereits 
nach der ersten hypnotischen Sitzung der Slutismna zu schwinden. Sie ' 
konnte bis 3 zählen, nach 8 Tagen sprach sie schon ganze Sätze in , 
der Hypnose iind nach 3 Wochen wurde völlige Heilung erzielt, Hyp- | 
nose durch Fixation. Soninolenzstadium. 

Die Arbeiten von Brunschwig") und Gibert**) beschäftigen | 
sich mit der Suggestion im wachen Zustande, während Tonoli'"), 
William Lee'*'), Hirt^') die therapeutische Seite der Uj-pnoae be- 
handeln (ohne neue Gesichtspunkte), Studien über Somnambulismus 
und Schlaf, sowie zusammenfassende Kesumcs mit theoretischen und 
statischen Erläuterungen bieten die Aufsätze vonMesnet'"), Surbled*") 
Dafay"), Franeo"'), Denis") nnd Schmidkunz.") 

Bramwell^«) brachte am 19. October 1893 die Frage der 
Suggestionstherapie in der Harveian Society (^London) zur Erörterung, 
Er ist Anhänger Bernheim's uad konnte 83% seiner Patienten in 
einen hj-pnotischen Zustand versetzen. Seine Erfolge betreffen Fälle 
von Epilepsie, Melancholie, Hysterie, Neurasthenie, Dipso- 
manie, Neuralgie, Insomnie, Enuresis nocturna, Hystero- 
epilepsie, Hyperhydrosia etc. In der Discusion theilte Burney 
mit, dass er in fünf Fällen versuchter Anwendung der Hypnose nur \ 
wenig tjrfolg hatte. Dagegen bestätigte Lloyd Tnckey auf Grund 
eigener Erfahrungen die Ansfübmngen des Redners. Er hatte i 
hafie Erfolge bei zahlreichen functionellen Nervenstörungen, berief ] 
sich aber besonders auf seine günstigen Resultate in 50 Fällen voo J 
Alkoholismus. 
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Mit der Rolle der Suggestion beim Grössenwahn beschäftigen 
aicli Kornfeld und Bikeles.®^) Der Wille solcher Patienten ist leicht 
bestimmbar durch hervorgerufene Bemerkungen. Unter den befördernden 
Umständen des Grössenwahns steht die Suggestion an erster Stelle. 
Man kann den meisten Paralytikern mit Grössenwahn beliebig Wahn- 
ideen induciren. So geschieht das oft durch rein zufällige Ein- 
wirkungen, auch durch scherzhafte Bemerkungen der Mitpatienten. 
Suggerirte Grössenideen werden nur dann behalten und verarbeitet, wenn 
sie der Productionsfähigkeit der Betreflfenden nicht ferne liegen, widrigen- 
falls wird der suggerirte Theil abgeschüttelt und vergessen. Es besteht 
eine Unf&higkeit, einer dem Ich schmeichelhaften Behauptung Wider- 
stand zu leisten. Im Laufe von Stunden oder Tagen kann aber Er- 
nüchterung eintreten. Ein Patient, der ein reicher Mann mit ansehn- 
lichem Vermögen und Brautwerber zu sein vermeinte, wird eines Tages 
auf Suggestion eines Mitpatienten Erzbischof und Kaiser. Aber er behält 
diese Würden nur einige Tage, um dann wieder der reiche Privatmann 
zu sein. Als Autosuggestion wirkt der Traum. Eingebildete und 
geträumte Erlebnisse werden von wirklichen nicht mehr unterschieden. 
Die dem Kranken angenehmen Vorstellungsgruppen können aus dem 
Traum in's wahre Leben herüber genommen werden. Demente Paralytiker 
in Krafft-Ebing's Anstalt erwachten Nachts und machten dem Wärter 
die Mittheilung, sie seien unermesslich reich oder Gott geworden. 
Natürlich reichen Traum und Suggestion allein nicht hin, um 
Grössenwahn zu erzeugen. 

Ein ausführliches Capitel über „Somnambulismus" und Hypno- 
tismus liefert ßibot'^) in seinem nunmehr deutsch erschienenen Werk 
„Der Wille". Seine Anschauungen entsprechen jedoch in Bezug auf 
die ungenügende Berücksichtigung der Nancyer Suggestionslehre einem 
ganz veralteten Standpunkte und können füglich an dieser Stelle über- 
gangen werden. 

In einer sehr beachtenswerthen Studie über das Bewusstsein 
betrachtet Stadelmann ^^) (wie Bernheim und viele andere Autoren) den 
hypnotischen als einen veränderten Bewusstseinszufetand ; eine Mehrheit 
von Bewusstseinen in einem Individuum wird nur vorgetäuscht. Seine 
Arbeit stellt im Wesentlichen nur eine weitere Ausführung der Wund ti- 
schen Hypnosetheorie dar. Verf. steht so sehr unter diesem Einfluss, 
dass er sogar mit dem Wundt'schen „Apperceptionscentrum" operirt. 

Ein ausführliches Capitel über die „psychische Behandlung" ent- 
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hält das neue vortreffliche Lehrbucli der Psycliiatrie von Kraepelin."' 
Während Kraepelin die psychische Behandlung iiu wachen Zu- 
stände (nach den Regeln von Griesinger) für unentbehrlich hält, sieht 
er in der Schwierigkeit, Geisteskranke zu hypnotisiren, eine erhebliche 
Einschränkung der Suggeatioustherapio. Sinnestäuschungen, Appetit- 
iind Schlafstörungen scheinon nach ihm am ehesten der hypnotischen 
Therapie zugängUch zu sein. „Ebenso lassen sich beim Alkoholis- 
mus und in der Morphiumabstinenz manche Beschwerden über- 
raschend leicht beseitigen; ausserdem jedocli wird in diesem Kampfe 
gegen die eingewurzelte Neigung durch das Gebot des einscldäfemden 
Arztes ein unsichtbarer, aber mächtiger Bundesgenosse gewonnen." 
Verf. empüehlt den Irrenärzten dringend, sich auf das Eingehendste 
mit der Anwendung dieses Heilverfahrens vertraut zu machen. 

Franke'') nahm bei seinen Untersuchungen über die Reizzu- 
standsgriisse im menschlichen Korper anch Pulsatbmungs- und Ilaut- 
auadüuatungscurvcn Hypnotisirter imd Schlafender in grösserer 
Zahl auf, von denen jedoch nur ein kleiner Theil (in muslergütiger 
Ausstattung) mit in die Tiifelu seines Werkes aufgenommen sind. 
Verfasser giebt zwar keine Definition dessen, was er als Hypnose de- 
finirt, auch ist nicht gesagt, welcher Terminologie Franke sich ange- 
schlossen hat. Er fand, dass während der Hypnose die beobachteten 
Thätigkeiten sich nur durchgrössere Regelmässigkeit inihrem 
Ablauf unterscheiden von dem Ablauf im normalen wachen, ruhenden 
Zustande des Körpers, dass sie dem Wesen nach sich aber gar nicht 
von jenen unterscheiden. „Es ist die Vermuthung berechtigt, dass auch 
die nicht untersuchten Thätigkeiten des lebenden Körpers, dass dch 
also alle Thätigkeiten des lebenden Körpers (abgesehen von den 
Bewegungserscheinungen des unruhigei'en Körpers und von den soge- 
nannten geistigen Thätigkeiten der Ganglienzellen des Gehirns) in der 
Hypnose derArt nach genau gleich, derForm nach nurregel- 
mässiger verhalten vrie im wachen normalen Zustand." Die Curveu 
des normalen Schlafes zeigen em ganz gleiches Verhalten wie die im 
hypnotischen Schlaf, Auch im gewöhnliclicn naturlicheu, traumlosen 
Schlaf laufen die beobachteten Lebcnsäussermigen der Art nach gleich, 
der Form nach nur regehnässigor ab als im wachen Zust-ind. 

Eine kurze Darstellmig des Wesens der „hypnotischen Zustände" 
und ihrer Bedeutung für die Therapie wird von Sommer'-; in seiner 
„Diagnostik der Geistoskrankheiten" geboten. Des Verf.'a Aus- 
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fiihrungen entsprechen im Ganzen dem gtjgenwärtigen Standpunkte 
des Wissens. Er fasst die hypnotischen Erscheinungen, wie die Nancyer 
Schule, rein psychologisch auf. 

Die Suggestibilität besitzt nach Sommer 3 Bedingungen. Die- 
selben liegen: 

1. Li der Beschaffenheit der psychischen Vorgänge, welche unter 
dem Wort „Begriffscentrum" angedeutet werden. Die Ausschaltung 
eines Theiles unseres Wachbewusstseins und die Auflösung der Vor- 
stellungscomplexe bieten die Möglichkeit einer Umdeutung von 
Sinn eswahrnehmun gen. 

2. Durch die erleichterte Zuleitung sensibler Reize zu 
diesem rudimentären Bewusstsein wird die äussere Möglichkeit zur 
Perception von Sinneseindrücken geboten, an welchen die Umdeutung 
vollzogen wird. 

3. Aus der Tendenz zur motorischen Aeusserung, welche 
den hypnotischen Zustand charakterisirt, folgt im Speciellcn die Um- 
setzung der suggerirten Vorstellungen in Bewegungen und Handlungen. 

Zu diesen drei Bedingungen kommt als activcs Moment die vom 
Hypnotiseur dem Hypnotisirten erregte Vorstellung. Im Sinne dieser 
wird das von aussen herangebrachte und unvollkommen appercipirte 
Empfindungsmaterial umgedeutet. 

Die kataleptische Phänomene sind nach Sommer bedingt 
durch Einschränkung des Bewusstseins auf die Vorstellung von 
Gliederhaltungen. 

Danach ist der motorische Charakter der Hypnose eine Ein- 
schränkung des Bewusstseins auf Innervationsimpulse. 

Der Tetanus der hypnotischen Starre wird nach Sommer 
bedingt durch willkürliche Innervation der Streckmuskulatur 
und Mangel an Suggestibilität für neue Muskelempfindungen. Die 
Ausschaltung des Ermüdungsgefühles, welche ebenfalls zur 
Dissolution der normalen Vorstelhmgscomplexc gehört, in welcher wir 
das gemeinsam Charakteristische im Traum und in der Hypnose 
sehen, ist die Voraussetzung zu der intensiven und lang dauernden 
willkürlichen Innervation, als welche wir die hypnotische Starre an- 
sehen. Ueber das „Doppel-Ich" bemerkt Sommer: 

„Ebenso wie aus der allgemeinen Thatsaclie des Denkens durch 
Hypostasirung ein „Ich" entsteht, so ist die Thatsache durch Ver- 
doppelung der psychischen Reihen in einem Individuum zur 
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Construction eines Doppol-Tch verwendet worden und man könnte 
einem Individuum eben so viele „Ich'" zuschreiben, als es paycbiscbe 
Reihen hat. Die Werthlosigkeit solcher Constructioneu liegt auf der 
Kand." 

Die Anwendung des Hypnotismus zu Heilzwecken soll nach dem 
Verfasser erst erfolgen, wenn mechanische Therapie und Wach- 
Buggeation vergeblich geworden sind. „Die unterschiedslose An- 
wendung dieser Heilmethode ohne klare Indication musa entschieden 
verworfen werden." 

Sommer wünscht sehr, dasa die Hypnose bei dem gewöhnlichen 
normalen Geburtsact zur blossen Beseitigung der Schmerzen, die 
physiologisch gegeben sind, sich nicht einbürgere. 

Strafrechtlich erscheint dem Verfasser die Hypnose nicht 
ohne Bedeutung; dagegen erblickt er in der Verwerthung derselben 
für die Pädagogik eine Utopie. 

Da die Abhängigkeit unwillkürlicher Functionen (pe- 
riodische Blutung der Fi-auen, Blutgefässinnervation im Allgemeinen, 
Secretionen, Darminnervatiou, Kram pfzu stände etc.) von der Hirn- 
rinde durch das Studium der hypnotischen Phänomene aufgedeckt 
worden ist, so soll der praktische Arzt neben den physikalischen 
Methoden, neben der körperlichen Maschine stets die Bedeutung der 
psychischen Beeinflussung und den ganzen psychischen Zustand seines 
Kranken im Auge behalten. 

Wir kommen nun zu einem kurzen Ueberblick über das 
wichtigste Material, welches die Fachzeitschriften im vergangenen 
Jahr geboten haben. 

Wie aus den Monatsberichten der hypnotherapeu tischen Klinik 
der Charit^ in Paris (geleitet von Prof. Luys und veröffentlicht in 
den Annales de Psychiatrie et d'Hypnologic '^) zu entnehmen ist, 
kamen zur liypnotischen Behandlung: „Lähmungen nach Diphtherie, 
Anämie, Dyspepsie, Astasie, Abasie, Ataxie locomotrice^ progressive 
Muskelatrophie, Krampfan fälle, kataleptiscJie Anfälle, continuirliche 
Gephalalgie, Chlorose, Chorea, nervöse Obstipation, spasmodische 
Contraction der Abdominalniuskeln (nach danse du venire), Spasmus 
der Finger, Schreibkrampf, Bleivergiftung, Gefühlstäuschungen, Hemi- 
plegie der linken Seite, Hysterie, melaneboliache Ideen, Anfälle von 
Zittern aus psychischer Ursache, unfreiwillige Handlungen, Zweifd* ( 
sucht, Hypochondrie, Morphinomanie, Alkoholismus, l^euraathesie^ -j 
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Neuralgia facialis^ verschiedene Sclimerzen, Paralysis agitans^ 
allgemeine Paralyse, Rheumatismus, Gicht, multiple Sklerose, 
Mercurialzittern, Störungen des Muskelgefühls, Störungen der 
Sensibilität, Sehstörungen, traumatische Contractur der unteren 
Extremitäten, Dipsomanie, Epilepsie, Asthma, rechtsseitige Lähmung, 
Strabismus des Unken Auges, Muskelschwäche, Zwangsvorstellungen 
(Selbstmord), unwiderstehliches Erbrechen etc." 

Wie wir aus der Revue de l'hypnotisme ersehen, behandelte 
Dumontpallier '*) infantile Chorea erfolgreich mit Suggestion, 
Mavroukakis ") die Agoraphobie in gleicher Weise. Berillon '^) 
stellte umfassende Untersuchungen über die Häufigkeit der Onycho- 
phagie bei Kindern und Degenerirten an; es gelang ihm, ebenfalls 
auf psycho-therapeutischem Wege die fehlerhafte Angewohnheit zu 
beseitigen (bei zahlreichen Patienten). Voisin ") konnte durch neue 
Erfolge mit Suggestion bei Hallucination des Gesichts, des Gehörs 
und Verfolgungsdelir seine früheren Beobachtungen von Neuem 
bestätigen. Dagegen operirte Bourdon^®*) öinen Uteruspolypen 
im leichten hypnotischen Schlaf unter Vorspiegelung angewendeten 
Chloroforms schmerzlos, und beseitigte ebenfalls mit Hilfe hypnotischer 
Suggestion krankhafte Eifersüchte®^) und Gesichtsneuralgie. ^^) 
De Jong^°) studirte den Widerstand gegen Suggestionen mit Be- 
rücksichtigung des Gesetzes der Association. Während Tatzel®') in 
3 Fällen nicht hysterischer Lähmungen Heilung mit Suggestion 
erzielte, gelang es Choteau '^^), das unwiderstehliche Erbrechen 
einer Schwangeren in gleicher Weise zu beschwichtigen. 

In England hat sich die 1890 eingesetzte Commissi on zur 
Untersuchung des Hypnotismus (nach 2 jähriger Arbeit) dahin 
ausgesprochen, dass der Hypnotismus als therapeutisches Agens 
oft von starker Wirkung sei, um Schlaf hervorzurufen, Schmerz zu 
beseitigen und gegen Neurosen. Auch die Erfolge bei Trunksucht 
seien ermuthigend. Die Gefahren dieser Behandlung bestehen nach An- 
sicht der Commission in Mangel an Uebung und Erfahrung, in ungenü- 
genden Cautelen bei Anwendung des Verfahrens und in zu häufiger 
Wiederholung desselben in ungeeigneten Fällen. Indessen sollten 
nach Anschauung des Ausschusses nur Aerzte die Hypnose anwenden. 

Die Mitglieder dieser Commission waren: Broadbent, Clouston, 
Gairdner, Needham, Langley, Kingsburg, Conolly, Norman, 
Hack-Tucke, Otterson, Wood und Yellowlees. ^^) 
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In der deutschen Zeitschrift für Hypnotismus theilt Delboeuf ^*) 
zwei Fälle mit, in denen die chirurgische Diagnose mit Hilfe der 
Hypnose gestellt wurde. (Beseitigung der die Untersuchung hindernden 
Schmerzen). Gerster ^*) berichtet in demselben Blatt 100 Fälle, in 
welchen er die Suggestion zu Heilzwecken anwendete. 

Resultat: Heilung bei 21, Besserung bei 53, ohne Erfolg 18, nur 
ein Versuch angestellt bei 8 Personen. In 46 Fällen handelt es sich 
um psychische Störungen, in 54 Beobachtungen um körperliche 
Leiden. 

Ausführlich erörtert das Wesen der Suggestion und ihre Bedeutung 
für die Heilkunde mit praktischen Wirken Grossmann. ®^ Bei 
26 Fällen von Menstruationsanomalien bediente sich Tyko 
Brunnberg ®^) (Upsala) mit gutem Erfolg der Suggestion (psychische, 
chlorotische Amenorrhoe, melancholische, chlorotische, hysterische, 
neurasthenische und dysmenorrboische Menorrhagie). Davon wurden 

geheilt mit späterer Nachricht . . 12 = 46,2 ®/o 

geheilt ohne späterer Nachricht . . 2 = 7,7 ^/o 

Besserung 7 = 26,9 7o 

Ungebessert 5 = 19,2 Vq 

26 = 100 7o 

Die Anzahl der angewendeten Sitzungen schwankt zwischen 2 
und 50. Refractär erwies sich nur eine Person, während 14 in Som- 
nambulismus geriethen. 

(Schluss folgt.) 



Mittheilungen vermischten Inhalts. 

Der geschäftsführende Ansschuss der 66. Versammlung deutscher Naturforscher 
und Aerzte in Wien hat soeben seine speciellen Einladungen ergehen lassen. Wir 
entnehmen der umfangreichen Druckschrift im Interesse derjenigen unserer Leser, 
welche nach Wien zu gehen beabsichtigen, Folgendes: 

Die Versammlung wird vom 24. bis 30. September 1894 stattfinden. 

Theilnehmer an derselben kann jeder werden, der sich fftr Naturwissenschaft 
oder Medicin interessirt. 
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Für die Theilnehmerkarte ist ein Betrag von fl. lOösterr. Währ, (oder 17 Mark) 
zu entrichten; die Karte berechtigt zum Beziige des Festabzeichens, des Tagblattes 
und der anderen für die Theilnehmer bestimmten Dmcksorten, zum Besuche der 
Ausstellung und zur Theilnahme an Festlichkeiten; sie ist zu diesem Zwecke mit 
Coupons versehen, gegen welche die entsprechenden Karten ausgegeben werden. 
Nähere Mittheilungen werden im Tagblatt veröffentlicht. Weiterhin berechtigt die 
Theilnehmerkarte zum Bezüge von Damenkarten A fl. 5 (oder 8V| Mark). Letztere 
legitimiren die Besitzerinnen bei den veranstalteten Festlichkeiten, Ausflügen usw., 
sowie bei dem vom Damenausschuss vorbereiteten TTntemehmnngen. 

Die Theilnehmerkarten sind bis 22. September durch die Verlagsbuchhandlung 
des Herrn Franz Deuticke, I., Schottengasse 6, gegen Einsendung des Betrages, vom 
23. September an in der Kanzlei der 66. Versammlung deutscher Naturforscher und 
Aerzte, Universität L, Franzensring zu beziehen. Ebendaselbst werden Anmeldungen 
für den Beitritt zur Gesellschaft deutscher Naturforscher und Aerzte angenommen. 

Das ('entralbureau der Versammlung befindet sich vom 23. September an in 
der k. k. Univeisität (L, Franzensring); daselbst werden auch das Tagblatt, die Karten 
für Festlichkeiten etc. ausgegeben, sowie Auskünfte jeder Art, z. B. auch über 
Wohnungen, ertheilt. 

Auf den Bahnhöfen Wiens wird bei Ankunft jedes Schnellzuges eine Abord- 
nung des Wohnungs-Ausschusses die Gäste empfangen, ihnen Wohnungen anbieten 
und für ihre Befördenmg zu der gewählten Wohnung nach Möglichkeit Sorge tragen. 
Ausserdem werden Auskünfte über Wohnungen im „Wiener Verein für Stadtinteressen 
und Fremdenverkehr, I., Jasomirgottgasse 2 (Stephansplatz)" ertheilt. Es ist aber 
sehr zu empfehlen, schon vorher Wohnungen zu bestellen. In dem Gebäude der 
Universität wird sich ein Post- und Telegraphenamt befinden; daselbst zu behebende 
Briefe haben die Adresse zu tragen: Wien, Universität, Naturforscher- Versammlung. 



Allgemeines Programm. 

Sonntag, den 23. September. 7 Uhr abends: Zwanglose Zusammenkunft 
im Cursalon des Stadtparkes. 

Montag, den 24. September. 11 Uhr vormittags: I. Allgemeine Sitzung im 
grossen Musikvereinssaale, I., Kämtnerring, Künstlergasse Nr. 3. — 1. Eröfftiung 
der Versammlung, Begrüssungen imd Ansprachen. — 2. Mittheilungen des Vorsitzenden 
der Gesellschaft deutscher Naturforscher und Aerzte, des Herrn Professor Eduard 
Suess (Wien). — 3. Vortrag des Herrn Geheimen Medicinalrathes Professor E. Leyden 
(Berlin): „Ueber Gerhard van Swieten und die moderne Klinik". — 4. Vortrag des 
Herrn Professor E. Mach (Prag): „Ueber ein erkenntnisstheoretisches Thema". — 
3 Uhr nachmittags: Constituirung der Abtheilungen und Sitzungen derselben. — 
Gegen Abend machen den Ausflug auf den Kahlenberg u. A. die Abtheiluugen für 
interne Medicin, sowie für Psychiatrie und Neurologie (nachher Zusammenkunft im 
Schweizerhause). 
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Dienstag, den 2&. September. D Ultr vonuitlugä; ÄbtheilnngaHitziingen. — \ 
2 ühr nachmittagB: AbÜieilungssitzUDgeti. — Abends: Gesellige KusaramenlEHiift 
im Thiergarten. 

Mittwoth. den 26. September, 11 Uhr Tonnittags: Tl. AUgemeiue Sitzung 
im groasen Slnaikyereinssaale. — l. Vortrag Seiner Escelleuz des Heim GeLeinieu 
Ruthen H. V. HelmLoltz (Berlin): „tJeber bleibende Bewegungen nud acheinbare 
Substanzen". ■) — 2. Vortrag des Heim Pcufessors A. Futel (Zürich); „Gehirn 
und Seele". — 3. GescLttftssitznng der Qeäellachait. — 3 Uhr nachmittags: Ähtheilungs- 
sitzungen. — Gepen Abend machen den Ausflug in den Prater n. A.: die Abtheilnngen 
l'ür interne Medicin nnd Paychiatrie nnd Neurologie. 

Donnerstag, den 27, September. <J Uhr vormittags: Abtheilungsaitznngen. 
— 12 Uhr mittags: Empfang der Theünehmei' beim Bürgermeister der k. k. Reitha- 
hanpt- und Residenzstadt Wien, Dr. Raimund Grlibl, im Rathhaiise, — 3 Uhr 
nacbmiltags: Abtheilungasitzungen. — Gegen Abend machen AosHüge nach 
Seh Bnbrunn, Hohe Warte, Klöstern enbnrg, Dombach e(c. nach Beschluss die Abtheilungen 
n, A. für interne Medicin und Psychiatrie nnd Neurologie 

Preitftg, den 28. September. H Uhr vormittags: III. Allgemeine Sitzung 
im grossen Musik Vereins saale. — I. Vortrag des Herrn Geheimen Medicinalrathea 
A. T. KCtliker: „Ueber die feinere Anatomie und die physiologische Bedeutung 
des synijathiscben Nervensystems". — 2, Vortrag des Herrn Oskar Bauraanu: 
„Durch Maasai-Land zur Nilquelle". — 3 Uhr nachmittags; Aljtheilungssitzungen, 
beziehungsweise 3 Uhr nachmittags: Featdiner im Etablissement Honacher, I., 
Himmelpfortgasse 25. 

Samstag, den 29. September. (Genauere Bestimmungen folgen im Tagblatt). 
Morgens: Ausflug nach dem Semmering (Siidbahn). — Mittags: BegrUssung auf dem 
Semmering durch die Aerate nnd Naturforscher Steierraarks. — Nachmittags: Fusa- 
partieen unter der Führung der Mitglieder des deutschen uni iisterreiehisehen Alpen- 
vereines. — Abends: Rückkehr nach Wien. 

Um das Zusammenünden der engeren Faohgenosaen zu erleicbtera, wird e» 
sich empfehlen, rtasa jede Abtheilnng eine bestimmte Restauration für ihren Mittaga- 
tisch, eventnell anch für das Abendessen wähle; die Geschäft sfuhmng schlagt nach 
Uöbereinkunft mit den Einführenden iler Abtheilnngen vor: für die Abtheilnngen 
fllr interne Medicin und Psychiatrie und Neurologie; Kaufmännischer Verein, L, 
Johannesgasse i. 

(Bis auf eventnelle weitere Beschlussfassnug durch mündliche Besprechung 
schlagen wir unseren Special collegen vor, obiges Local fOi gemeinschaftlichea 
Zusammenfinden beiznbehalten.) Die Bedaetion. 

wegen Erkranknng ab- 



•> Nachträgliche Bemerkung: Dieser Vortrag i 
gesagt, nnd winl dnrch einen anderen eTsetet werden. 
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Dp. Henry Pyet de Corval f. 

Am 25. August d. J. verloren wir durch den Tod einen unserer 
eifrigsten ]\[itarbeiter, den um unsere Wissenschaft hochverdienten 
Herrn Dr. Henry Pyet de Corval, Oberstabsarzt a.D. Den Lesern 
dieser Zeitschrift war er durch seine im vorigen Jahre erschienene, 
lehrreiche Arbeit über „Die Suggestiv-Therapie" bekannt. Auch sonst 
war er theoretisch und praktisch für die Ausgestaltung unserer Wissen- 
schaft thätig gewesen. U. a. war ihm die Bearbeitung des Abschnittes 
über die Suggestionstherapie in Eulenburgs Realencyklopädie zuertheilt 
worden. Den Grundzug seines lauteren, edelen Charakters bildete 
die Bescheidenheit. Niemals stellte er sich in den Vordergrand, 
niemals suchte er andere zu verkleinern 5 immer war er, sowohl bei 
seiner ärztlichen Thätigkeit überhaupt, sowie speciell bei seiner 
Beschäftigung mit unserer jungen Wissenschaft von dem Bewusstsein 
durchdrungen, einer allgemeinen Sache zu dienen. Diesem hohen 
Ziele strebte er trotz mancherlei Anfeindungen, die ja wohl heutzutage 
keinem Suggestionstherapeuten gänzlich erspart bleiben, mit edler 
Begeisterung entgegen. 

Geboren 1831 in Alt-Karkel (Livland) als französischer Unterthan 
wurde v. Corval im Jahre 1855 gelegentlich der Absolvirung seines 
medicinischen Staatsexamens grossherzoglich badischer Staatsbürger. 
Als solcher widmete er sich dem Militairdienst und machte als Sanitäts- 
officier die Feldzüge der Jahre 1866 und 70—71 mit, wobei seine 
Verdienste durch die Verleihung des Eisernen Kreuzes, sowie des 
Zähringer Löwenoidens I. Cl. (mit Schwertern) von höchster Stelle 
anerkannt wurden. Im Jahre 1872 verliess er aus Gesundheits- 
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riicksichten als pensionirter Oberstabsarzt den Militairdienst und war 
von da ab zunächst als prakt. Arzt in Karlsruhe, von 1879 ab als 
dirig. Arzt in Schöneck (Schweiz) thätig. Seine Thätigkeit als Arzt 
in Baden-Baden datiert seit dem Jahre 1884. 

Seine ersten hypnotischen Studien machte er bei Wetterstrand 
in Stockholm und wurde späterhin, wie allbekannt, einer der wackersten 
Vorkämpfer für die Suggestionsbehandlung. 

Ein Schlaganfall machte seinem Leben am 25. August d. J. ein 
Ende. Seiner Wittwe, mit der er in glücklichster Ehe lebte, mag 
die Trauer aller, die ihn kannten, sowie insbesondere auch aller 
unserer Sache ergebenen Kollegen einen Trost gewähren. 

Max Hirsch. 
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Das Verhältnis gewisser therapeutischer Methoden zur 

Suggestion. 

Vortrag, gehalten in der Abtheilung für Neurologie auf der 
06. Versammlung deutscher Naturforscher und Aerzte in Wien 1894 

von 

Prof. Dr. A. Forel (Zürich.) 



Von Anfang an haben die Gründer der Suggestionstherapie 
Li^beault und Bernheim darauf aufmerksam gemacht, dass die 
Verbalsuggestion, sei es im Wachzustande, sei es in einem schlaf- 
ähnlichen Zustand, den wir Hypnose nennen, durchaus nicht die 
einzige Art ist, therapeutische Suggestionswirkungen zu erzielen. Sie 
haben darauf hingewiesen, dass nicht nur die Mesmer'schen Striche, 
die Braid'sche Fixations- und verschiedene andere Methoden zur 
Erreichung der sogenannten „Hypnose", einzig und allein suggestiv 
wirken, sondern sie haben schon mit zwingender Klarheit und oft mit 
beissender Ironie gezeigt, wie viele prachtvolle Wirkungen vieler 
angeblich örtlich wirkender Heilmethoden: der Electricität, der Sus- 
pensionen, der Badecuren etc. in That und Wahrheit nicht anders, 
als durch den Einfluss der Vorstellungen auf das Nervensystem, also 
durch Suggestion zu deuten sind, somit nicht anders als das Hände- 
auflegen gläubiger Geistlicher in Betheilanstalten, als das heilige Wasser 
von Lourdes, als die Wunder aller Propheten etc. Bei den ersten, 
wie bei den letzten Heilmethoden verbindet sich harmonisch zur 
Erzielung der suggestiven Heilwirkungen der Glaube des Arztes mit 
dem Glauben des Kranken. Der Glaube des ersteren giebt seinem 
Gehirn den nothwendigen impulsiven gebieterischen Ton der Ueber- 
zeugung zur Vollendung der in den Gehim-Neuronen des zweiten 
durch dessen Glauben bereits erzielten Dissociationen, welche dann 
allein die therapeutische Wirkung der Vorstellung ermöglicht. Oft 
genügt auch der Glaube des Kranken. 

27* 
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Man liiittc meinen können, dass diese Erkenntnis, die denn 
logisch denkenden Arzt so viel Denkstoff giebt, eine ernstliche I 
wissenschaftliche Nachprüfung des wirklichen Wesens der heil-J 
wirkenden Factoren bei einer Reihe therapentisclier Methoden, dereaj 
Wirknngsart so vollständig unklar ist, hätten veranlassen aollen. Uochj 
warten wir immer noch darauf. — Man möchte meinen: Medici u%M 
aegri volunt decipi. ■ 

T>er gros.'je Fehler ist und bleibt beständig ein doppelter: Einer-1 
seits unterschätzt und verachtet i3er Arzt mit verzweifelter Conseqnenz I 
die Heilresultate von allen mögliehen Curpfuschereien. Er giebt zwar 1 
diese Resultate, „für gewisse mehr oder weniger nervös-hysterische 1 
Zustände" zu, während sie aber thatsächlich bei einer ganzen Reihe f 
von Krankheiten, die er für seine Kunst allein in Anspruch nehmen. J 
will, ebenso zweifellos vorhanden sind: er thäte besser, die Tragweite 1 
dieser Heilresultate objectiv zu studiren, und seine wirkliche Kraft 1 
nämlich die wissenschaftliche I >iagnose und die wirklich wissen- 1 
schaftliche rationelle Therapie verbunden mit acht ärztlicher Kunst 1 
im Gebiet der Chirurgie, der Geburtshülfe, der Hygieine, der 1 
Prophylaxe etc. allein für sich in Anspruch zu nehmen. Im Gebiet I 
der reinen Empirie ist er dem Curpfitscher, dem Pfarrer Kneipp, dem 1 
alten Wärter und dergl, höchstejis manchmal gewachsen, denn da I 
entscheidet der Instinct, die Intuition. Anderseits hält er für wissen- ' 
schaftlich, für faoullätswürdig, eiue Unzahl kindischer Raisonnements, 
Glaubensartikel, autoritärer Behauptungen, empirischer angeblicher 
Erfahrungen, Deutungen von He ilresul taten etc., die einer logischen 
Kritik, vertunden mit einigermassen feststehenden Resultaten, def 
Wissenschaft keinen Augenbhek Stand halten. 

So sehen wir täglich das klägliche Schauspiel vor sich gehen, 
und die ilrztliclie Kunst ganz allgemein disereditiren, dass neue Heil- 
mittel und Heilmethoden wie Meteore das Licht der Welt erblicken, 
glänzende Resultate erzielen und im wissenschaftlichen ärztlichen | 
Publikum genau die gleiche Gläubigkeit und Anpreisung finden, wie 
Mattei's Allheilmittel, Brandt'sche Schweizerpillen, Lourdeswasaer etc. j 
im Laienpublikum, um mehr oder weniger bald von der Bitdüäche j 
zu verschwinden, wenn ihre suggestive Wirkung vorbei ist. Es giebt 
aber glücklichere Heilmittel, deren Suggestionswirkung in ihnen selbst I 
derart begründet ist, dass sie haften bleiben und statt vorübergehende 1 
Meteore zu bilden, dauernde Panacoen werden, und zwar giebt 
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solche genau so gut, wie in der wissciiscliaftlichcn Mcdicin, auch in 
der Empirie der Curpfuseherei. Die letzteren werden manchmal nach 
Jahrzehnten von der wissenschaftlichen Medicin in Gnaden aufge- 
nommen. 

Ich will heute nur wenige Beispiele wählen. Mein Landsmann 
Herr Dr. Nägeli in Ermatingen Ct. Thurgau, Schweiz, hat eine 
neue Heilmethode erfunden: „Therapie der Neuralgieen und Neurosen 
durch Handgriffe" die zuerst allgemein belächelt wurde, die aber 
anfängt, Anerkennung bei der wissenschaftlichen, ärztlichen Welt zu 
linden, besonders seit sie mit Illustrationen in einem medicinischen 
Verlag zur Veröffentlichung kam. Als College Nägeli die An- 
kündigung seiner Methode im Schweiz. Centralverein mit dem kurzen 
Wort: „Suggestion ist ausgeschlossen", schloss, übei'flog ein allgemeines 
Lächeln sämmtliche Gesichter. Jetzt hat das Lächeln meistens auf- 
gehört. In der That müssen wir zuerst anerkennen, dass College 
Nägeli mit seiner Methode offenbar viele schöne Heilresultate erzielt 
hat. Wir müssen ferner zugeben, dass diese Methode sehr sinnig ist, 
indem sie eine kräftige suggestive Wirkung durch psychisch über- 
raschende, sehr anschauliche und etwas kabalistische Handgriffe in 
loco dolenti erzielt. Das nennt man aber nicht die Suggestion aus- 
schliessen, sondern umgekehrt eine sinnreiche und thatkräftige Varietät 
des Suggerirens erfinden. Thatsächlich können weder Dr. Nägeli, 
noch seine Anhänger den Beweis liefern, dass Krankheiten mit dieser 
Methode geheilt werden, die nicht durch andere, unter einander ganz 
incongruente Heilmethoden und auch durch Suggestion geheilt werden. 
Noch viel weniger können sie uns eine rationelle, wissenschafthche 
Erklärung dafür geben, wie derartige Handgriffe direct periferisch 
heilbringend wirken sollen. Da kommt man Einem mit leeren Worten 
an Stelle erklärender Theorien. Z. B. hat Herr Dr. Ammann in 
München (Münchener med. Wochenschr. vom 28. August 1894) die 
Ansicht vertheidigen wollen, dass beim Kopfgriff Nägeli's die Streckung 
des Halses zwischen IV2 ^^^ 5 Centimetern eiae Verlängerung des 
arteriellen Blutzuflusses ohne Verhinderung des Abflusses herbeiführen 
und dadurch, bei Gehimphyperämie und Congcstionen nach dem 
Kopf, besser ableitend wirke als kalte Umschläge etc. Es soll auch 
nach Nägeli unter diesem Griff Blässe im Gesicht folgen, was die 
Richtigkeit der genannten Erklärung beweisen soll. Nehmen wir 
selbst an, diese Erklärung sei nachgewiesen, wie kann man sich 
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denn einbildeD, dass ein soUher Griff nn und fiir sieb dauernde 
Heilung hervorrufe, wenn nicht durch Suggestion b Wirkung d. h. durch 
definitive Reguiirung der Vasomotoren vermittelst Vorstellung und 
automatisch regulirenden Apparaten des Contralnervenayatemes? Ebenso 
wenig stichhaltig ist die Nervend ehnungatheorie Uägeli's, wie über- 
haupt die Theorie der Heilerfolge der Nervendehn un gen. Bei Nägeli's 
Heilmethode giebt es, wie bei allen solchen Dingen, Älieaerfolge und ' 
vorübergehende Besserungen, nämlich bei den nichtsuggerirten Patienten. 
Das alles wird uns nicht verhindern, event. die Nägeli'sche Methode 
zu empfehlen, wenn die Verbalsuggestion nicht zum Ziel führt. 

Auch der Empirismus der von senilerotischen Vorstellungen aus- 
gegangenen Brown -S(' qua vd'schen Spennatotherapie hat sich in der 
wissen schaftlicheu Medicin Eingang verschafft, vielleicht weil sie von 
einem Gelehrten ausging. Sie hat natürlich ihre Heilerfolge nicht 
verfehlt, denn auch da wirkt ein mächtiger suggestiver Factor mit. 
Man hat zwar von Resultaten ohne Wissen des Kranken gesprochen; 
wie kann aber ein Kranker eine Injection nicht merken? Es sollen 
auch Vergleichungen mit Injectioneu anderer Substanzen gemacht 
sein. Doch derartige voreingenommene therapeutische Experimente 
lassen mich sehr skeptisch, trotz des Schweizer, Laboratoriums für 
Broivn-Sc(juard'Bcho Flüssigkeiten von William Vogt in Genf, der 
damit verbundenen Reolame tmd der berühmten Heilung seines Vaters. 

Es ist Ihnen Allen bekannt, dass die „wissenschaftliche" Eleetrc- 
therapie nicht imstande war, den wuchtigen Angriff von Möbius mit 
Erfolg zu bestehen und bis jetzt die Begi'ündung ihrer Wissenschaft- 
lichkeit schuldig geblieben ist. Als neueste Gegensätze oder Wieder- 
sprüche derselben wollen wir die hervorragenden Heilerfolge erwähnen, 
welche Sperling in Berlin mit den allerschwäclisten Strömen allein 
erzielt, während ein Landsmann von mir, Herr Dr. Julius Heller 
in Lnzern umgekehrt mit den stärksten Strömen und ausgedehnten 
Berührungsflächen der Electroden allein überraschend gute Heilresultate 
aufzuweisen hat. 

In allemeucster Zeit versucht nur Herr Dr. Sperling in Berlin 
in einer sehr bemerkenswertheu Schrift, bei welcher wir den Muth des 
Verfassers nur loben können, eine Rehabilitation der Homöopathie, 
(Die homöopathische Arzneimittellehre, eine critische Studie von Dr. 
A. Sperling, 1894). In dieser Schrift erwähnt der sonst mit der 
Suggestionsmethode vortraute VeHisser dieselbe mit keinem Wort, wie 
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er sie auch schon bei der Schilderung der Wirkung seiner schwächsten 
electrischen Ströme mögUchst in den Hintergrund drängte. Die Zeit 
erlaubt mir nicht, mich in eine detaillirte Kritik der neuesten Arbeit 
Sperling's einzulassen. Die starke Position Sperling's ist die herbe 
Kritik unserer kritiklosen medicinisch-pharmakologischen Therapie, das 
masslose Experimentiren mit starken Dosen aller möglichen giftigen 
Substanzen, die vielfach im Organismus mehr Schaden anrichten, als 
die Einzelsymptome, die sie beseitigen und als ihre oft mehr als 
problematische Heilwirkung Gutes thun kann. Seine ungemein 
schwache Seite dagegen ist der Mangel an Kritik bei der Beurtheilung 
der positiven Heilerfolge homöopathisch verdünnter Arzneimittel. 
Gewiss hat Sperling Recht, wenn er die bedeutenden Heilerfolge 
der Homöopathen, vor allem ihre sorgfaltige Diätetik und ihre oft 
vorzügliche Beobachtung der Hygieine am Krankenbett lobend hervor- 
hebt. Er hat auch Recht, wenn er der wissenschaftlichen Medicin 
vorwirft, die Homöopathie zu wenig studirt zu haben. Doch geht er 
viel zu weit, wenn er eine formliche Anerkennung der Homöopathie 
verlangt. Was der wissenschaftliche Standpunkt vor allem der 
Homöopathie vorzuwerfen hat, ist, dass sie sich als Sonderglaube, im 
Gegensatz zur wissenschaftlichen Medicin, wenigstens in der Therapie 
gestellt hat, dass sie eine Medicin in der Medicin, eine Wissenschaft 
in der Wissenschaft sich, dem Titel nach, benimmt. Es giebt aber 
nur eine Wissenschaft, wenn auch natürlich mit menschUchen Ansichten 
und Irrthümem vermischt. Glauben die Vertheidiger einer Lehre 
recht zu haben, so sollen sie dieselbe muthig, gegen alles Lächeln 
und a priori, mögen sie auch Märtyrer ihrer Ueberzeugung werden, 
vertheidigen, bis sie mit der Wahrheit im ehrlichen wissenschaftlichen 
Kampf durchdringen. Sobald sie sich aber als dogmatische Kaste 
absondern, sich von den übrigen wissenschaftlichen Kreisen lossagen 
und ihren Erfolg bei der Gläubigkeit des kritiklosen Laienpublikums 
suchen, haben sie so lange das Anrecht auf Anerkennung in wissen- 
schaftlichen Kreisen verwirkt, als sie bei diesem System verharren. 

Vor allemaber hat Sperling vollständig versäumt, zu untersuchen, 
in wiefern die Heilwirkung infinites iraaler homöopathischer Verdünnung 
der Arzneimittel auf Suggestion beruhen oder nicht In dieser Beziehung 
ist er uns jeden Beweis schuldig geblieben. Die wirkliche Begründung 
der homöopathischen Heilmethode fehlt, so lange nicht der Beweis ge- 
liefert ist, dass die homöopathisch verdünnten Heilmittel an und für 
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sich, ohne Ziiliülfenalime ilcr gläubigen Vorstellung des Kranken ihre 
Wirkungen erzielen. 

Der Zweck meiner Auseinandersetzungen, hochgeehrte Herron 
CoUegen, ist, vor allem den dringenden Wunsch zu äussern, dasa end- 
hch eine concentrirte wisBenaehaftlich-logisclie Thätigkeit in der Medicin 
Platz greife, mit Bezug auf Ausschaltung des suggestiven Momentes 
von den anderen Momenten bei den Heitfolgen der Therapie. Ich 
verkenne nicht die ungeheure Sehwierigkeit, welche ein solches Studium 
zu überwinden haben wird. Es erfordert einen ungeheuer kritischen 
Geist einerseits, aber nicht minder eine vollständige practische und 
theoretische Beherrschung der Suggestionslehre und der practischen 
therapeutischen Suggestionsincthode. Um die Tragweite dieser von uns 
gestellten Forderung zu ermessen, muss man freilich die ausgedehnten 
Heilerfolge der einfachen Suggestion, wie sie ein Liebeault, ein 
Bernheim, ein Wetterstrand u. A. mehr erzielt haben, seibat er- 
fahren und begritfen haben. Erst damit bewaffnet, kann man erspriesslicho 
Resultate von sorgfältig veranstalteten vergleichenden Experimenten 
erhalten. Dafür dürfte aus einem so verstandenen und unternommenen 
wissen sehaftli eben Studium der therapeutischen Factoren wirkliches 
Licht, wirklicher Ernst und wirkliche Wissenschaft in dieses so sehr 
von Empirie und Aberglauben verunstaltete Gebiet der Medicin allmälig 
hineinkommen. Eine derartige wissenschaftUcbe Reform der Therapie, 
der freilich die allgemeine Anerkennung der Suggestionslehre durch die 
wissenschaftliche Medicin vorangehen muss, dürfte auch endÜch viel 
zu einer ethischen Reinigung unserer heutigen medicinischen Therapie 
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Zur Behandlung der Bleichsucht 

von 

I)r. G. Ringier (Zürich). 



(Schluss). \ 

Die zwei Fälle sind: 

1. Fräulein H . . ., 20 Jahre alt, hatte als Kind die Masern, vor 
6 Jahren drei Wochen lang die Gelbsucht, sonst keine nennenswerthe 
Krankheit gehabt. Mit dem 13. Jahre menstruirt, ziemlich regelmässig, 
seit einem Jahre aber zu oft, alle drei und selbst alle zwei Wochen, 
zu stark und zu lang, bis 5 Tage. Schon vor den Menses ist ihr 
nicht wohl, sie hat fluor albus, mit denselben meist Bauch- und 
Kreuzschmerzen, oft so, dass sie das Bett hüten muss. Mit dem 
14. Jahre wurde sie bleichsüchtig und von da an mit Eisenpillen 
behandelt, die sie oft das ganze Jahr hindurch nehmen musste. 
Daneben machte sie lange Landaufenthalte, wodurch sie einmal ihr 
Blut wieder auf 60% Hämoglobingehalt bringen konnte. Die letzte 
Zeit hatten aber die Eisenpillen und andere Eisenpräparate keinen 
Einfluss mehr und Pat. nahm letztes Jahr immer mehr ab. Sie ist 
nervös, regt sich wegen nichts auf, wird oft sehr gereizter und dann 
wieder deprimirter Stimmung, ist schnell ermüdet, bekommt dann 
starkes Kopfweh, dass es ihr im ganzen Kopfe klopft, hat Congestionen 
und manchmal Nasenbluten. Sie fühlt Schwere in den Gliedern und 
muss sich zu jeder geistigen Arbeit anstrengen. Ihr Schlaf ist schwer 
und sie könnte den ganzen Tag schlafen. Der Appetit ist gering, 
der Stuhl war retardirt, ist aber jetzt regelmässig, seitdem sie beobachtet 
hat, dass sie sich denselben durch dürre Birnen, die sie beim Frühstück 
nimmt, je weilen stets mit gutem Erfolg verschaffen (d. h. autosuggeriren) 
kann. Seit drei Jahren hat sie ein Hüsteln, ist schnell heiser und 
hat zwischen den Schulterblättern ein Kältegefühl. Die Aerzte sollen 
nichts an den Lungen gefunden haben. 

Die Untersuchung ergiebt ziemliche Abmagerung, blasses chlo- 
rotisches Aussehen der äussern Haut und der Schleimhäute, Druck- 
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cmptindlicliltpit d<Ja linken (^acrfortsatzes des 3, Briidiwirhels, %er-J 
slärkten und besclileimigten Herzschlag bei der Untersuchung, ab- 
geschwächten 3. Mitrahon, iinrein und blasend. Rechte Lungenspitze ' 
nnbestiramtea Athmeii, ohne Rasselgeräusche, Percussionston nicht ver- 
iltidert, doch schien es mir manchmal, als ob das Gefühl grösserer 
Resistenz da sei. Sie schwitzt nachts nicht und hat keinen Auswurf. 
Hämoglobingehalt BSVo- 

Hie wird im März 1894 siebenmal, im April viennal und im 
Mai zweimal (den 5. und IG.) hypnotisirt. Die erste Hjiinoso 
7, März gelingt leicht, sie verfällt in den 2. Grad, der sich in der | 
nächsten Sitzung deutlich ausprägt und bis ans Ende der Behandlung 
gleich bleibt. Der Erfolg war ein guter und beeiufluaste die ver- 
schiedenen Symptome folgendermassen: 

Der Hämoglobingehalt des Blutes zeigte am 7. März .Sö^/o, am 
21. 457„, am 4. April 60%, am 23. 60% und am IG. Mai 65Vü. 

Das Aussehen der Fat, wurde atätig besser. Am 17. März 
notirte ich: sie fühlt sich viel wohler, energischer und freudiger 
zur Arbeit; sie hat das ihrer Mutter gesagt, allein diese finde noch 
keine Veränderung und sei miastrauisch. Am 21. März giebt sie mir 
an, dass jetzt auch ihre Vorwandten sehen, dass es ihr besser geht^ 
ihre Wangen fangen an bessere Farbe zu bekommen, ihr früher j 
spitzes Gesicht ist wieder voller und der Atisdruck ein freudiger. 
Der Appetit hatte sich von Anfang an bis zum 4. April bedeutend 
gebessert. Wie aber aus den Hämoglobingehalt zu ersehen ist, so j 
hatte sie vom 4, — 23. April keinen Fortschritt gemacht. 
mir an, dass sie einige Zeit deprimirter Stimmung gewesen sei und ■ 
dass der Appetit sich dabei vermindert hatte. Was diese Depression 
verursacht und dadurch die Hämoglobin Vermehrung zum Stillstand 
gebracht hatte, wusste sie nicht anzugeben. Von da an war sie in 
Folge der Suggestion wieder fröhücher und die deprimirte Stimmung 
kehrte nicht wieder. Die nervöse Aufregung hatte sich von Anfang 
der Behandlung an sofort gebessert, das Kopfweh sich nach der 
2. Sitzimg vollständig verloren. Das Nasenbluten hatte sich am 
y. März noch einmal eingestellt; sie war an diesem Tage beim Zahn- 
arzt gewesen und hatte na'chher Congestionen nach dem Kopfe. Von 
da an hatte sie weder Congestionen noch Nasenbluten. 

Den Husten hatte sie vom 7.^10. März, nachdem er am 
7. März wegsuggerirt worden war, nicht mehr gehabt. Am 17. 
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März gab sie an, dass sie wieder etwas huste, aber viel weniger und 
seltener als vor der Behandlung. Den 24. März konnte sie mir 
wieder angeben, dass derselbe aufgehört habe. Am 4. April gleiche 
Angabe; eine abermalige Untersuchung der Lungen an diesem Tage 
ergiebt besseres Athmen als am 7. März, das verwischte unbestimmte 
Athmen nimmt einen mehr normalen Charakter an und lässt In- und 
Expiration deutlich unterscheiden. Der Husten ist nicht mehr ge- 
kommen. Es handelte sich somit wahrscheinlich um einen ganz 
leichten Spitzenkatarrh, der in Folge der Besserung des Allgemein- 
befindens in . Heilung überging. Das Kältegefühl zwischen den 
Schulterblättern war nach den 2 ersten Sitzungen verschwunden. Zu 
bemerken ist noch, dass ein Bruder Phthisiker ist, ebenso eine Tante 
und eine Cousine. 

Die Menses hatte sie den 12. März bekommen, 4 Wochen nach 
den letzten (12. Febr.), dieselben dauerten 2 Tage lang bis zum 
14., hörten dann auf und kamen am 15. wieder. Zwei Tage vor 
ihrem Erscheinen (am 10. März) hatte sie Kreuzschmerzen, die sie 
aber nicht besonders belästigten. Ich hatte sie vor dem 12. März 
nur zweimal hypnotisirt (den 7. und 10.). Die Menses traten genau 
am suggerirten Tage ein und waren nicht so stark als sonst. Die 
nächste Hypnose fand am 15. statt, an welchem Tage sie dieselben 
wieder bekommen hatte und sollen sie richtig nach der Suggestion 
bis zum Abend aufgehört haben (Pat. wurde nachmittags um 2 Uhr 
hypnotisirt). Von da ab bekam sie dieselben zu den bestimmten 
Tagen des 9. April und 7. Mai und sie dauerten wie vorhergesagt 
3 Tage lang ohne alle Beschwerden und auch ohne vorherigen Fluor. 
Am 9. April bekam sie dieselben statt um 8 Uhr morgens erst um 
halb 9 Uhr, am 7. Mai aber genau zur suggerirten Zeit um 8 Uhr 
morgens und sie verschwanden wieder um 8 Uhr morgens den 
10. Mai. 

2. Fräulein S . . . wurde mir von Herrn Dr. W. v. Muralt 
gütigst zur hypnot. Behandlung zugewiesen. Er schrieb mir darüber: 
„Ich habe Frl. S . . . wegen hochgradiger Chlorose seit längerer Zeit 
in Behandlung, namentlich ist die Magenthätigkeit sehr elend gewesen. 
Unter strenger Reglirung der Diät — vorwiegend Milclinahrung — 
verbunden mit leichten Eisenpräparaten haben sich die Magenschmerzen 
gäna^lich verloren, die Verdauung ist besser und auch das Aussehen 
hat sich gehoben. Dagegen haben sich die Wadenkrämpfe, an denen 
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■- seit Langem leidet, troiz Eiurcibon, Eiubindea uud vierwöchentiich« 
Massage wieder vermehrt, nachdem sie zu Beginn der Massage Bich 
bedeutend venuiadert hatten. Menatruirt ist Fat. noch nicht." 

AusBerdem machten mir l'at. und deren Bruder noch folgende 
Angaben: Sie war von jeher blutarm, im letzten Sommer aber sehr 
stark. Sie litt an starken Magenkrämpfen gleich nach dem Essen und 
uachts an starken Wadenkrämpfen. Diese letzteren bestehen seit l'/j 
Jahren, erst wöchentlich einmal, dann immer öfter, seit letztem Sommer 
hat sie dieselben allmählich bis selbst 8 mal in der Nacbt, so dass ihr 
die Beine noch andern Tags weh thiin. Sie klagt ferner über Kopf- 
schmerzen in den Augenhölen und am Hinterkopf, manchmal mit Stechen 
in den Augen und Schwindel beim Bücken. Stuhl träge und selbst 
Verstopfung bis zu 8 Tagen. Starkes Herzklopfen auch bei vollkom- 
mener Ruhe. Erschreckt schnell, bat Emotionen wegen nichts, regt 
sieh wegen Kleinigkeiten auf, ist oft trauriger Stimmimg, leicht er- 
müdet kann öfters nicht schJalen, Beine wie abgeschlagen und schwer 
zu bewegen, Käitegefühl in Händen und Füssen. Die Magenkrämpfe 
sind durch die Behandlung vergangen, der Appetit gebaseert und die 
Füsse abgeschwollen. Pat. war von jeher nervös, sie gleicht ihrer 
nervösen Mutter. 

Die Untersuchung crgiebt blasse Farbe der Haut und Schleim- 
häute, überhaupt die Symptome der Chlorose mit Tendenz zur Fett- 
ontwicklung. Der Hämoglobin geh alt des Blutes ergiebt SOVo- Sie hat 
Angst vor den Nächten wegen den Wadenkrämpfen- Ausser leichter 
Druckempfindlichkeit des 3. Brustwirbels sind keine Sensationsaturungen 
vorhanden. Gesicht aufgetrieben und leichtes (.)edera der Hände. Puls 
variabel 84—100. 

Ich gebe hier die lange Krankengeschichte chronologisch wieder, 
indem ich jeweilen mir die neuen Symptome kurz angebe, alles Weitere 
aber weglasse. Das Allgemeinbefinden war, wo nichts besonderes 
bemerkt ist, stets ein gutes. 
2. XI. !f3. Erste Sitzung. Sie erwiitht Kweimal ans der Hypuose, in 3. Hypotaxiö, 

2 Hypnosen, bei 2. leichter Sumniuiibuliäiniia mit Erinnerung Aes Anfajig? 

der Hypniisc. Soggestion gegen Kopfschmerzen, Herzklopfen, Woden- 

krampfe, für Appetit, Verdauung, .Stuhl auf 11'/, Uhr morgens angesagt. 
. XL 93 Es geht ihr ganz gut. Hatt« keine Wadenkrämpfe und vortrefllieh 

geschlafen. Kein Herzklniifon. Stuhl gegen Mittag gehaht. Appetit 

üoch wechselnd. Noch leichte Schmerzen niii's linke Auge henun. 

Stimmung war fröhlich. Hypnosen Ton heute an mit tiefem Somnam- 

halUams. 
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7. XI. 93. Gutes Befinden. Den Stuhlgang hatte sie nun Abends 8 Uhr statt 
11*/». Suggerire ihn Abends 8 Uhr zu haben, weil es morgens UV« 
wegen der Pensionsstunden (Pat. ist in einer Pension) nicht gut geht. 
Noch leichte Schmerzen über dem linken Auge. Schlaf gut traumlos 
bis am Morgen, was ihr seit langem nicht vorkam. Appetit gut. 
Klagt ftber Knotengeföhl auf der Brust und im Halse, das ihr Schmerzen 
imd Beengungen mache. 
Kein Knotengefühl mehr. 
Stuhl stets Abends 8 Uhr gehabt. 

Hatte Schmerzen in der linken Schulter. Ellenbogen und Handgelenk. 
Gestern und vorgestern wieder je einmal nachts Wadenkrämpfe in der 
rechten Wade. Sie glaubt, das kalte Wetter sei schuld. Keine 
Schmerzen mehr verspürt. 

Blut 43^/0 Hämoglobin. Keine Wadenkrämpfe mehr. Die Wangen 
fangen an, sich leicht zu röthen und die Gesichtsfarbe ist nicht mehr 
so blass wie anfangs. 
Sclimerzen im linken Knie. 
Blut 6 % Keine Knieschmerzen. 

Blut 63 Yo. Hatte die letzten Tage Magenkrämpfe, beschuldigt den 
Genuss von eingemachten Früchten. 
Keine Magenkrämpfe mehr. 

Suggestion der Menses auf den 20. während 3 Tagen ohne Schmerzen. 
Blut 55% = — 8%. Hatte letzte Woche plötzlich und unerwartet 
die Nachricht vom Tode einer Cousine bekommen, was sie aufregte und 
angegriffen hat, habe von da an ihren Appetit verloren, sie erschrecke 
schnell und habe leicht Emotionen. 
24. I. 94. Erschreckt nicht mehr, hat guten Appetit und ist nicht mehr aufgeregt. 

Sie hat die Menses noch nicht bekommen ; wegen dem Zurückgang des 
Hämoglobins keine weitere Suggestion mehr dafür. 

7. II. 94. Hatte die Menses den 2., 3. und 4. Februar bekommen, ohne Beschwerden 
bei gutem Befinden. Es ist möglich, dass dieselben durch die 
psychische Aufregung in Folge des Todes der Cousine und damit 
verbundenem Rückgang des Hämoglobins verzögert wurden. 
75% Hämoglobin. 

Hatte einige Tage starkes Kopfweh, das aber heute nachgelassen hat. 
Sugg. der Menses auf 2. — 5. März. 

Sieht gut aus, hat leicht geröthete Wangen, ist aber noch fetter 
geworden. Hämoglobin 65% = — lO^/o, was ich nach dem Aus- 
sehen nicht erwartete. Sie hatte letzte Tage noch leichtes Kopfweh 
und klagt, dass sie zu viel beschäftigt sei: 8 — 12 Uhr Unterricht, 
dann Mittagessen und nachher bis 2 Uhr lange Spaziergänge mit 
schnellen Gehen, 2 — 6 Uhr Unterricht, dann Nachtessen und bis 10 Uhr 
Aufgabenmachen. Sie sei daher stets sehr ermüdet. Verbot dieser 
Ueberanstrengung, die möglicherweise die Ursache des Kopfwehs und 
des Hämoglobinrückganges ist. 
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. ni. 9i. Hatte die Menses vom 10. — 13. März, also acht Tage sra epSt. Sie ' 
zeigt hypnotische und posLhvpnotische leichte HallucinatinnsfahigkBit; 
ich frage sie in der Hypnose, was sie zu sehen wünache, hie sagt 
ihre M.utter. Ich streiche mit dei Hand über ihre Aiigen und sage, 
da iRt ihre llutter- Sie iitt freudig Überrascht, spricht mit derselben 
und eine ganze freudige Svene spielt sich in ihiem Geiste und ihren 
Gesichtszügen ah. AniTallend ist dahei, dass sie einen Orusa von mir 
an ihre Mutter in lant«r Sprache ausrichtet, gleichsam als iih sie mich 
überzeugen wollte, dasa aie dem Auftrage nachkam, während sie alle 
sonstigen Fragen und Antworten an dieselbe mit leiser Stimme richtet. 

III. Üi. Sugg. der Alenses auf 9, Aiiril, Sie hatte schon letztes Mal und auch heute 

ivieder fiher Schmerzen in den Augen geldagt. Sie lies» sich auf mein 
Änrathen bei einem Augenarzte nntersmihen, der in seinem Bericht« 
an mluh die Sache als nerrüser Natur erklärte, 
im 94. Ist heute wieder nervüa aufgeregt, indem sie schlechte Nachrichten 
Ton ihrem an Phthisis kranken ältereu Bnider bekam, täglich 
Telegramme, die sie beiuiruhigten. 

IV. 94, Hat heute bessere Nachrichten von Hause hekomniea fiämdglobin 

W/f, — — 5'Vch ^u wieder Ähnahme in Folge der Aufregiuig. 
. IT. 94. Hat die Menses noch nicht bekommen, ich unterlasse es, sie ferner 
KU suggertren. Keine Augenschmerzen mehr, 
IV. 94. Aussehen und Befinden gut 

Y. 91. Hatte die Menses den BO. April bekommen. Am gleichen Tage bekam 
sie die Nachriebt rom Alisterben ilires Bruders, was sie sehr aufregte 
und angritr, in Folge dessen sie Nachts träumte und wieder Waden- 
krümpfe bekam. Die Menses hatte sie 3 Tage lang imd ohne 
Beschwerden. 
V. B4. Xeine Wadenkräinpfe imd ruhiger traumloser Schlaf. Sagt, sie sei 
auch Tiel ruhiger und weniger mehr aftieirt vom Tode ihres Bruders. 
V, 94. Schlaf einige Nächte noch etwas unruhig gewesen. 
VI. 94. Schlaf gut. Hämoglobin 65"/o, also geringe Zunahme + 5"/o seit 
dem 4. April. Es scheint luieh hier wieder die Todesnachricht und 
die damit verbundene Aufregimg behindernd auf die Hämoglohin- 
biUlung eingewirkt zu haben. Ihr Befinden ist aber sonst ein gntes. 
Pat. verlässt Zürich und somit auch die Weiterbehandlung, da ihre 
Pensionszejt abgelaufen ist. 



Dies in möglichster Abkürzitng die beiden Krankengeschichten. 
Es scheinen mir dieselben nicht uninteressant zn sein. Bei beiden 
Fällen ist zu ersehen, wie psychische Kinflüsse den Hftmoglobingehalt 
des Blutes wieder herabsetzten oder die Hämoglobinbildung verhinderten. 
Bei der ersten Patientin blieb das Hämoglobin in Folge deprimirter 
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Stimmung vom 4. — 23. April auf gleicher Höbe (60Vo)« Bei der 
2. bewirkte zuerst die unerwartete Nachricht von dem Tode einer 
Cousine eine Verminderung von G;^ auf f>5Vo> dann wieder sehr 
wahrscheinlich die Ueberanstrengung und das damit verbundene 
Kopfweh einen Rückgang von 75 auf G57o? später kam wieder die 
schlechte Nachricht vom Befinden ihres Bruders und der Rückschritt 
des Hämoglobin auf GO^o- Es ist daher auch wahrscheinlich, dass 
die Todesnachricht wieder hindernd wirkte, obschon ich den Hämo- 
globingehalt kurz vor- und nachher nicht gemessen habe; die Hämo- 
globinzunahme aber vom 4. IV. 1894 (60«/,) bis zum 6. VI. 1894 (Gr)%), 
also in zwei Monaten, wäre wahrscheinlich ohne dieses Ereigniss 
eine grössere gewesen. Es ist daher auch erklärlich, wenn die 
Hämoglobinzunahme bei der Patientin, deren psychische Beweglichkeit 
derjenigen einer Hysterischen gleichkommt, vor der Suggestivbehandlung 
nicht stark beeinflusst werden konnte, obwohl eine Besserung im 
Allgemeinen erzielt worden war. Die beständigen psychischen 
Schwankungen mussten stets lähmend auf die Hämoglobinbildung 
einwirken. Es ist daher wohl auch anzunehmen, dass ohne die 
Ereignisse während der Suggestivbehandlung, denen ich unmöglich 
zuvorkommen konnte, der Hämoglobingehalt rascher gestiegen wäre. 
Wenn nun auch die Behandlung in beiden Fällen nicht vollständig 
zu Ende geführt und der Hämoglobingehalt nicht auf 1007o gebracht 
werden konnte, da die Patientinnen Zürich verliessen, so zeigt doch 
der Verlauf, dass die Eisen- verbunden mit Suggestivbehandlung das 
Rationellste bei der Chlorose sein möchte, jedenfalls bei Fällen, wo 
das Eisen allein nicht ertragen wird oder wo psychische Störungen 
vorhanden sind. 



Zeituclii-ift flir Hypnotisi 



Suggestion, Suggestivtherapie, Psychische Behandlung. 

Ein kritischer Rückblick auf die neuere Litteratur 



Dr. Prhn. v. Sclirenck-Notzing (Miinclien.) 

(Schlnaa.) 

Gegenüber den zweifelnden Bemerkungen liinawanger'a über' 
Wetteratrand'a Erfolge bei Morphinisten trat in einem offenen Brief'] 
Dr. Landgreen"*) für die Tliatsache ein, dass die Suggestionstherapie 
bei der Behandlung der Mor ph i um euch t igen sich als auBgezeichnetea 
Heilmittel bewährt habe, ja hierin vielleicht die grössten Triumphe 
feiere, indem sie nicht allein die mit der Abgewöhnung verbundenen 
Leiden vermindere und zur Abkürzung der Cur beitrage, sondern auch ■ 
dem Recidiv vorbeuge. 

Von 42 Fällen von Morphiuisraus konnte nur bei 2 oder 3 eiaj 
Kiickfall verzeichnet werden, Landgreen selbst ist ein solcher 
AVetterstrand geheilter Morphinist. 

Ebenso günstig lautet die kleine, praktische und theoretiachel 
Studie, in welcher Forel *"■*''• '"■') auf die therapeutische Wichtigkeit 1 
der Suggestion in der Behandlung der Obstipation aufmerksam macht. 
Nach seiner Anschauung gehören zahlreiche habituelle Stuhlverstopfungen 1 
zu den fnnctionellen Encephalosen. 

Es handelt sich hier um eine hemmende Wirkung der Hirn- 
innervation. l>ie normale Defäcation steht unter dem Einfluss centraler ] 
Automatismen, welche ihrerseits von gewissen, meist unbewusst bleiben- 
den Zeitvorstellungen beeinflusst werden. Bei der habituellen Ver- 
stopfung fehlt häufig das (lefühl des Stuhldrangs oder es stellt sich 
zu spät und zu mangelhaft ein. Die Muskel in n er vation als Voraus- 
setzung zur peristal tischen Darmbewegung ist ungenügend. Dadurch 
nun, dass Forel in einer Anzahl solcher Fälle die dissociirte Gehirn- i 
thätigkeit auf den automatisch arbeitenden Nerveuapparat (für die J 
Darmthätigkeit) concentrirte (d. i. hypnotische Suggestion des eintretea* 4 
den Stuhls), weckte er mit Hilfe der Vorstelliuig psychofugalen Ge- \ 
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scheheDs die Peristaltik und beseitigte so diese pathologische Gewohnheit 
des Centralnervensystems. Eine solche kann auch, wie Brügelmann ^°) 
gezeigt hat, das neur asthenische Asthma werden. Daher betrachtet 
auch dieser Beobachter für die genannte Form die zielbewusste Beein- 
flussung der Psyche des Patienten (mit Hilfe hypnotischer Suggestion) 
als Hauptaufgabe der Behandlung. Dafür spricht eine Anzahl in dieser 
Weise erlangter Heilerfolge. 

Ein 15 Monate bestehender hysterischer Mutismus wird von 
Ringier^') beseitigt, während Grossmann ^^) die Verwerthbarkeit 
der hypnotischen Suggestion bei der Reposition und Nachbehandlung 
von Knochenbrüchen erprobte. 

Besonderes Interesse dürften die kritischen Bemerkungen Del- 
boeufs^^) über die verbrecherischen Suggestionen der Nancyer Schule 
hervorrufen. Er beweist, dass die Subjecte der Laboratoriumsexperimente 
eine relative Selbständigkeit bewahren, dass solche durch Suggestion 
verleitete Verbrecher mitunter bewusstermassen ihre Rolle spielen. Ein 
interessantes Beispiel ist eine Somnambule Delboeuf s, welcher suggerirt 
war, mit einem wirklich geladenen Revolver auf vermeintliche Räuber 
zu schiessen. Die sonst für alle Suggestionen empfängliche Somnam- 
bule, welche sich wiederholt früher davon überzeugt hatte, dass der 
Revolver geladen war, konnte trotz energischer Befehle nicht dazu 
veranlasst werden, wirklich zu schiessen. (Delboeuf hatte ohne ihr 
Wissen den Revolver rascher entladen.) Aus dieser interessanten Be- 
obachtung geht hervor, dass man kein Recht hat, aus den Experimenten 
des Laboratoriums, deren imaginärer Charakter von den Versuchsobjecten 
instinctiv oder unbewusst herausgefühlt wird, auf wirkliche Verbrechen 
durch Suggestion zu schliessen. 

Verfasser dieses Referates hat als Ergänzung zum Müller'schen 
Sammelwerk über Neurasthenie seine Casuistik in einer besonderen 
Arbeit veröffentlicht. Dieser Beitrag zur psychischen und suggestiven 
Behandlung der Neurasthenie ^*) bringt die Krankengeschichten, 
Tabellen etc., deren Resultate schon im vorjährigen Bericht mit- 
getheilt sind. 

Endlich möge noch an dieser Stelle auf das soeben erschienene 
Werk Grossmann's ^^) ^Die Bedeutung der hypnotischen Suggestion 
als Heilmittel hingewiesen werden. Dasselbe enthält 26 medicinische 
und 3 juristische Gutachten über den Heilwerth und die forensische 
Bedeutung der Suggestion. Sämmtliche Aerzte, darunter die Professorer 
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Bernheim, Azam, Eeauuis, Danilewsky, Delboeuf, Ealenburg, 
Janet, Krafft-Eliing, Forel, MorselH und Oberstciner, nehmen 
auCs Wärmste und entschiedenste Partei für die Suggestionslehre 
nach den Grundsätzen der Nancyer Schule, apeciell für ihre praktischa 
Nutzanwendung in der Tlierapie. Eine namhafte Zahl lehrreicher 
Krankengeschi eilten liefert erläuternde Beispiele für die Macht dieser 
Heilpotenzj einzelne Autoren fügen sogar statistiache TJebersichts- 
tabellen hinzu. So berichlet van Renterghera und van Eeden, 
dasB in ihrer Anstalt vom 5. Mai 1887 bis 30. Juni 1893 1089 
Patienten Buggestiv behandelt wurde. Davon Heilung: 28,28%, 
dauernde Besserung; 23,69V(ij leichte Besserung: 21,027o. Erfolglosigkeit: 
17,H17i,, unbekannter Verlauf: 9,18%. Wetterstrand gründet sein 
günstiges Urtheil für die Suggestionstherapie auf die Hypnotisirung 
von 7000 Menschen. 

Der Inhalt dieser interreasanten Sammlung, welcher wir weiteste 
Verbreitung wünschen, deckt sich im Wesentlichen mit folgendem 
Passus aus dem Gutachten von Forel: „Der llypnotismus ist und 
bleibt somit seinen Gegnern zum Trotz, ein Zweig der Wissenschaft, 
und zwar der Psychologie und der Geliirnphysiologie, mit Nutz- 
anwendung in der Medicin und an manchem anderen Orte. Die 
Suggeatiouslehre greift tief in das ganze Leben der Menschheit 
hinein; sie hat — ähnlich darin der Evolutionslehre — Verknüpfungen 
mit allen Zweigen des raenschUchen Denkens, Fühlens, WoUena und 
-Treibens." 

Speciell den Aerzten legt auch Bernheim das Studium der 
Suggestion an's Herz, Er schliesst sein Gutachten mit den Worten: 
„Ohne eindringende Kenntniss des psychischen Elements in den 
Krankheiten und seiner pathogcnen und therapeutischen Rolle giebt 
es thatsächlicii kt-ine Aerzte, sondern nur — Thierärzte!" 



Literatur: ') (ibersteiiier. Die Lehre vom Hyi'notiaiiins. Wien und 
Leipzig 1893, M, Breitenatein. — ') Max Hirsch, Suggestion und Hypnose, kurzes | 
Lehrbuch fär Aerzte. (Leipzig 1B93, Amhrosiua Abel), aoBführlich vom Ref. he- 
sprocheu in der Zeitschr. f. Hypnotianms 1SH4, Januarheft. — ^) Haas (Dr., Prof. 
d. PhiloB. am Lyceum zu Passau), Ueber Hjpuotismus und Suggestion. Augsburg 
1SS4, Kranzfei der' K Bachhandlung. — ') Landmanu, Die Mehrheit geistiger 
Person] ichkeiten in einem Individnuni, eine psychologische Studie. Stuttgart 1894, 
Enke. — ') Azam, Hypnotisme et duable conscieuce. Paris 1893, Alean, ^ 
°) Rosse. Dreiiache PersBnlichkeit, The .Tourn. <it' nerv, and ment. disease. Mitrz 
]8ti3. — ') Sfglas. lieuierknugen über die Theilung der Persilnlichljeit und ilher 
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psychische Hallucinationen. Arch. de Neurol., Januar 1892. — ®) Beauteau, 
Automatisme somnambulique avec dMoublement de la personnalit6. Annal. med. 
jjPsychol. Januar, Februar 1893; ref. in der Zeitschr. f. Psychiatr. 1893, Nr. 49. — 
) Löwenfeld, Pathologie und Therapie der Neurasthenie und Hysterie. Cap. 
Anfälle von hysterischem Somnambulismus, pag. 515. Wiesbaden 1894, Bergmann. 
— ^0) Krafft-Ebing, Hypnotische Versuche. Stuttgart 1893, 2. Aufl., Enke. — 
1^) Benedikt, Hypnotismus und Suggestion, eine klinisch-psychologische Studie. 
Wien und Leipzig 1894, Breitenstein. — ") JoUy, Ueber Hypnotismus und Geistes- 
störung. Arch. f. Psychiatr. u. Nervenkh. XXV, Heft 3. — '^Friedrich, Die 
Hypnose als Heilmittel. Annal. d. städt. allg. Krankenhäuser in München. München 
1894, IV, Lehmann. — ") v. Schrenck-Notzing, Der Hypnotismus im Kranken- 
hause links der Isar, eine kritische Studie über die Gefahren der Suggestivbehandlung. 
Leipzig 1894, Abel; dasselbe Werk in's Italienische übersetzt von Dott. 0. Manga- 
notti. Milano 1894, Kantorowicz. — ") Forel, Zur Hypnose als Heilmittel. 
Münchener med. Wochenschr. 1894. Nr. 8 und Hypnotismus und Hysterie. Münchener 
med. Wochenschr. 1894, Nr. 22. — **) Jelly, Hypnotismus und Hysterie. Münchener 
med. Wochenschr. 1894, Nr. 13. — ") Löwenfeld, Hysterie und Suggestion. 
Münchener med. Wochenschr. 1894, Nr. 7 und 8. — '^) Janet, Die Suggestion bei 
Hysterischen. Arch. de NeuroL, November 1892; ref. in der Zeitschr. f. Psychiatr. 

1893, XLIX, Heft 6. — ^®) Mesnet, Somnambulisme spontan^ dans ses rapports 
avec l'hyst^rie. Arch. de NeuroL, Nr. 69. — ^) Guinon, Beiträge zum Somnam- 
bulismus (Du somnambulisme hyst6rique). Progres m6d. 1892, Nr. 34. — ^') Kochs^ 
Demonstration hypnotischer Phänomene bei einer Hysterica. 52. Veisamml. d. 
psychiatr. Vereines der Rheinprovinz am 11. November in Bonn. Zeitschr. f. Psychiatr. 

1894, Heft 5. — *^) Heberle, Hypnose und Suggestion im deutschen Strafrecht, 
eine Studie. München 1893, Schweitzer. — **) Cullere, L'hypnotisme et le droit. 
Annal. m6d. psychol. 1893, XV, pag. 257. — **) Bonjean, L'hypnotisme et ses 
rapports avec le droit. Paris 1890. — ^*) Benedikt, Hypnose, hypnotische 
Suggestion und Criminalogie. Wiener med. Wochenschr. 1893, Nr. 44. — ^^) Reese 
Hypnotismus und Gesetz. New York med. Joum., September 1892, Nr. 27. — 
*^) Rieger, Psychische Epidemie, Hysterie und Hj^pnotismus. Centralbl. f. Nerven- 
krankh. u. Psychiatr., Juli, August 1892. — ") Hirt, Eine Epidemie von hysterischen 
Krämpfen in einer Dorfschule. Berliner klin. Wochenschr. 1892, Nr. 50. — *•) Rembold, 
Acute psychische Contagion in einer Mädchenschule. Berliner klin. Wochenschr. 1893, 
Nr. 27. — 30) gjkorski. Eine psychische Epidemie im Kiew'schen Gouvernement 
im Jahre 1892; ref. in der Zeitschr. f. Psychiatr. 1894, Heft 3 und 4. — ^O Offner, 
Ueber psychische Infection. Beilage z. Allg. med. Ztg. 1894, Nr. 66. — ") Schaff er, 
Netzhautreflexe während der Hypnose, Untersuchungen über die Einwirkung der 
Suggestion auf die hypnotischen Reflexcontracturen. Neurol. Centralbl. 1893, Nr. 
23 und 24. — ^^) Schaff er. Die Einwirkung der Suggestion auf die Reflex- 
erscheinungen während der Hypnose. Mathem. u. naturwissenschaftl. Anzeiger d, 
königl. Ungar. Akademie der Wissenschaften. XI, Heft 2. — 3*) v. Bechterew, 
Ueber zeitliche Verhältnisse der psychischen Processe bei in Hypnose befindlichen 
Personen. Neurol. Centralbl. 1892, Nr. 10. — 5*) Pilcz, Einige Beobachtungen 
über die psychischen Erscheinungen des Schlafes. Wiener med. Wochenschr. 1893, 
Nr. 43; ref. in der Zeitschr. i, Psychiatr. 1893, Nr. 4, pag. 49. — ^^) BalUt, Die 
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hypnotisclie Suggestion vom Standpunkte des Gericbtsaiztes. Gaz. hebdom, 
med. et chir., Nr. 46: ref. in d. Zeitschr. f. Hypnose 1893, XLIX, Heft 14. 
''j Bullet, Lb Bonimail proToqTi6 par I'oecluaion des ureilles et des yenx chez lea 
individus affeiiti58 d'antisthtsie li.vsteriiiiie genfiralisfie; ref. in der Zeitaehr. 
PBjthiatr. — ^"1 KrHriip. Den hypnotiske Sfiviia Fjai<il(igi. Er H.ypnotisen en 
patologiak Tilstand. Hus]i. Tid., pog. 777; ref. in Virehow-HirBeli's Jahresbericlit. 
28. Jahrg., I, 2. Abth — '") Luys, De lu visibilitfi par dea sm'eta en 6tata 
hypnotiqnes, des effluve» dfigagfies par dea Etres-viTanta. Gaz. inöd. 1892, Nr. 37, 

— '"( Donath, HysterisRhe Pupillen und ÄcconimodationBlähnumg. geheilt dnrcJi 
hypnotische Suggestion. Deutsche Zeitaehr. f. Servenhk. 1893, H, Heft 1 nnd 2. 

— *') Lalof , Des applitatiuns thfirapeiitif[nes de la siiggesHon hypnotiquea. Thöae 
de Paria. — ^'^J Robertson, Hypnotisme at Paris and Nancy. Notes of a visit. 
Jonm. of nient.. October 1SÖ2. — *^^'i Idem; Diacnssion of Hypnotisnie. Brit 
Jonm. 27. August 181*2. — ") Hart, Hypnotisme anijual, magnetiame and 
hysteria. Brit, Jonen. 3. Decemlier 1892. — ") (^harcot, Documents pour servir 
a l'histoire dea somnambiilismes. I'rogrea mM. 1892, Nr. 11, 12, 19, 27. 28, 31 ff. 

I Bio«!, Ti'rtiteraent de rhystärie. Gaz, des höp. 189a, Nr, HO. — ") Sterabo, 
Therapeutische Anwendung der prälijTnotiachea Suggestion. Petersburger med. 
. Wochenathr. 1893. Nr. H8 ff. — ") Nordenason und Wetterstrand, Ein Fall 
TOn Hysterie bei einem 11 jährigen Knaben. Hygiea Forhdr, 1893, pag. 30. — 
'*) Beiersen, Suggestionstherapie. Ng. f. Laeger. 4. E, SSV, Nr. 25, 26, 
pag. 3t)3. — '") Gerriah, Die therapeutische Anwendung des Hypnotismus. Amer. 
Lancet.. September 1SB2. — ''''I Sizet, L'hjimotisme. Paris 1893, Alcau. — 
s') Donath, lieber Hypnotiämus und Suggestionstherapie. Internat, klin. Bundachan 

1892, Nr. SB. — ^) Callere, Thärapt*utiqne suggestive et aes applications aus 
maladies nervenses et mentales ü la ('himrgie. ä TObstetriqne et ä la Pedagogie. 
Paria 1893, Bailli&ie et lila. — ^*) Robertson, Die Anwendung der Hypnose bei 
Geisteskranken. Brit, med, Joum , Nr. 16, 52, — «) Robertson, Psycho- 
tlierapeutics, Lancet 17, September 1893. — **) Moricourt, Hysteria major 
Paraplegie et Tomi^aement nerveux incoerciblea datant de einq ans etc. Gu6riaon 
par J'or. Gaz des höp. 1893, Nr. 40. ^ f*) Mayer, Ein durch Hypnose geheiltar 
Fall von hysterischer Aphasie. Deutsche med. Wochenachr. 1893, Nr. 47. — 
") Brunschwig. Suggestion i\ i'6tat de veillo. — ''8) Tonoli, Ipnotiamo et 
ipnoterapia. Gaz. med. ital lombard. 1893, Nr. 29 und 30. — ^) Mesnet, Le 
aomuambulisme provoque et la faaeination, Paris 1894, Rueff. — °") Hovard 
William Lee. Hypnotisme as a therapentics agent. Amer. Job, ot'tice, Baltimore 

1893, — ") Snrhled. Le sommeil, 6tude de psycho -physiologie, Paris 1893, 
Roger et Chernowiz. — '") Dufay, Ohservation de somnambnlisme naturel on 
spontan^ avec conacience de double perao^nnalit^. Bloia 1883. — ^) Franoo, La 
nouvelle tböorie de la Suggestion, destia^e ä espliquer l'hypnotisme (traduit de 
Titalien.). Paris 189a, Tegni. — ") Gibert, Suggestion ä l'fetat de veille, 
Norraandie mfid. 14, April 1893. — ^r.) Astere, Denis, La voie naturelle et 
l'ntilitö de l'hypnotiame. Paris 1893, Qilon. — '") Bramwell, Hypnotisme, with 
lUustrative easea (Hai' voian Society). The Lancet 1893, Nr. 3662. — '■) Kornfeld 
nnd Bikelea, lieber die Genese und die anatomiache Grundlage des Gruasenwahns 
hei der progressiven Paralyse. Zeitschr, f. Psychiatr, 1892. Nr. 49, Heft 3. — 
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*") Ribot, Der Wille, pathol.-psychol. Studien, deutsch von Pabst. Berlin 1893, 
Reimer; vergl. Cap. V, Die Vernichtung des Willens. — ^**) Stadel manu, Das 
Bewusstsein und seine physiologischen Veränderungen. Würzburg 1894, Stahel. 

— '®) Kraepelin, Psychiatrie, Lehrbuch für Aerzte und Studirende. Leipzig 
1893, Abel; vergl. Cap. Psychische Behandlung, pag. 215. — ") Franke, Die 
Schwankungen der Reizzustandsgrösse im menschlichen Körper. Leipzig 1893, 
Thieme, pag. 31 ff. — ") Sommer, Diagnostik der Geisteskrankheiten. Wien 
und Leipzig 1894, Urban & Schwarzenberg; vergl. pag. 161 des Cap. Die hypnotischen 
Zustände. — ") Annal. de Psychiatrie et de Hypnologie. Paris 1893 — 94, Boul. 
Hausmann, 35. Jahrg. — '*) Dumontpalier, Remarques sur la nature de la 
choree et sur son traitement par la Suggestion hj^inotique. Revue de l'hypnotique 
1893, No. 11. — "^5) Mavroukakis, Agoraphobie traitee avec succes par la 
Suggestion. Revue de l'hypnotisme 1893, Nr. 12 — '^) B6rillon, L' Onychophagie, 
sa frequence chez les d6generes et son traitement psychotherapeutique. Revue de 
Thypnotisme 1893, 8. Jahrg., Nr. 1; vergl. dazu Annal. de Psychiatr. 1893, Nr. 11. 

— ") Voisin, Troubles mentaux traites avec succös par la Suggestion. Revue de 
l'hypnotisme. 8. Jahrg., Nr. 2. — '^^^) Bourdon, Anesthesie chirurgicale par 
Suggestion. Revue de Thypnotisme. 8. Jahrg., Nr. 2. — "^^b) Bourdon, Jalousie 
morbide, compromettant la vie, guerie par la Suggestion hypnotique. Revue de 
l'hypnotisme. 8. Jahrg., Nr. 5. — '") Bourdon, Nevralgie faciale guerie par 
Suggestion. Revue de l'hypnotisme. 8. Jahrg., Nr. 6. — ^) De Yong, L'hypnotisme 
et la resistance aux suggestions. Revue de l'hypnotisme. 8. Jahrg., No. 5. — ®') Tatzel, 
Trois cas de paralysie non hysterique, guerisen par la Suggestion. Revue de l'hypnotisme. 
8. Jahrg., No. 6. — ®^) Choteau, Vomissement incoercibles de la grossesse traites 
avec succes par Suggestion. Revue de l'hypnotisme. 8. Jahrg., Nr. 8. — ^') L'hypnotisme 
en Angleterre. Revue de l'hypnotisme. 8. Jahrg., Nr. 9. — ^*) Delboeuf, Zwei 
Fälle, in denen die chirurgische Diagnose mit Hilfe der Hypnose gestellt wurde. 
Zeitschr. f. Hypnotismus. Juni 1893, Heft 9. — 85) Gers t er, Beiträge zur 
suggestiven Therapie. Zeitschr. f. Hypnotismus. Juni 1893. — ®*^) Grossmann, 
Die Suggestion, speciell die hypnotische Suggestion und ihr Heilwerth. Zeitschr. f. 
Hypnotismus. August und September 1893. — ®') Tyko Brunnberg, Den 
Hypnotiska Suggestionen och des Anwändning vid Menstniations Rubbningar; ref. 
in der Zeitschr. f. Hypnotismus. September 1893. — ^) Landgreen, Offener 
Brief an Dr. Binswanger in Kreuzlingen. Zeitschr. f. Hypnotismus. October 
1893. — ®*^> Forel, Die Heilung der Stuhl Verstopfung durch Suggestion. Zeitschr. 
f. Hypnotismus. November 1893. — ^) Brügelmann, Psychotherapie und Asthma. 
Zeitschr. f. Hypnotismus. December 1893 und Januar 1894. — •*) B,ingier, Ein 
Fall von hysterischen Mutismus. Zeitschr. f. Hypnotismus. Februar 1894. — 
^^) Grossmann, Die hypnotische Suggestion bei der Reposition und Nach- 
behandlung von Knochenbrüchen. Zeitschr. f. Hypnotismus. März 1894. — 
^^) Delboeuf, Die verbrecherischen Suggestionen, Zeitschr. f. Hypnotismus. 
März 1894. — **) v. Schrenck-Notzing, Ein Beitrag zur psychischen und 
suggestiven Behandlung der Neurasthenie. Zeitschr. f. Hypnotismus. October 
1893 und Januar 1894; auch separat erschienen im Buchhandel bei Brieger, 
Berlin 1894. — ^^) Grossmann, Die Bedeutung der hypnotischen Suggestion 
als Heilmittel. Berlin 1894, Bong. 
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Nachtrag. Während der Drnckleguag eraehienen noch folgende ArMteni 
I "} Effertz, Stadien über Hysterie. Hj-pnotiemna und Snggestion. Bonn 1894, 
Panl. — ") Hirt, Uelier die Bedentung der Verbalsuggestion fili- die Neurotherapie. 
Wiener med. Presae 189i. Nr. 22. — "| Schmidknnz, Zur Statistik des Hypnotismus. 
Wiener med. Wochenschr. IBM, Nr. 23. — "•> nitamann, Zur Heilung der Stiihl- 
veratopiVing (Antwort auf Forel'fl Schrift: vergl. oben Nr, 89), Correspondenzbl. 
f. Schweizer Aerzte 1894, Nr. 10. — '™) Porel, StaUveratopfung. Correapondenahl. 
f. Schweizer Aerate 1894. Nr. 11. — "") Stell, .Suggestion und Hypnotismns in 
der YäUterpaychologie. Leipzig 1894, Kühler, 523 Seiten. 



Morphinismus gehellt durch Hypnose 

Dr. H. Fulda (Frankfurt a, M.) 

Ueber den Werth oder Unirerth der Hypnose als Heilmittel 

stehen auch heute noch die Ansichten diametral gegenüber. Jedenfalls 
müsste, selbst für den Fall, dass damit einzelne Erfolge erzielt worden 
Seien, von der Anwendung der Methode dann abgesehen werden, wenn 
in allen oder einer grösseren Anzahl blosser Versuche sich gezeigt 
hätte, dass schon die einzelne Hypnose zum mindesten ein riskanter 
und in ihren schädlichen Folgen garnicht zu berechnendes Experiment 
darstelle. Und das ist in der That erst neuerdings wieder von gewichtiger 
Seite behauptet worden — ; während doch Wotterstrand*) in einer 
Anzahl von vielen tausend Hypnosen eben so wenig irgend welche 
schlimme Nachwirkung beobachtet haben will, als Licbeault, Bern- 
heim**) und Andere. In dem gleich zu erörterndem Falle haben wir 
— vom therapeutischen Resultat zu geachweigen — nach keiner der 
71 Hypnosen andere Nachwirkungen, als die suggerirten gesehen. Im 
Gegentheil ist es auch hier so geworden, wie bei den meisten suggestiv 
behandelten Kranken: die Patienten freuen sich förmlich darauf, ein- 
geschläfert zu werden, weil sie eriabrungsgemäas nach dem Erwachen 



*) Wetteratrand, Der Hjimotisniwä und seine .Anwendung in der praktischen 
Medizin. 18ÖI. 

**) Bernheim, Neue Studien über Hypnotiämuü. 1892. 
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oder doch einem kurzen daran anschliessenden natürlichen Schlaf sich 
wohler und munterer fühlen, als zuvor. 

Wir geben im Folgenden das Wesentlichste aus der Kranken- 
geschichte eines Falles der allgemeines Interresse wohl verdienen 
dürfte. 

Frl. Gr. Br., 36 J., aus nervös nicht belasteter Familie, ist vor 
etwa 11 Jahren an schweren Erscheinungen der Hysterie erkrankt 
die im Hause, im Spital und an Badeorten jahrelang behandelt wurden. 
Sehr bald, etwa ein Jahr, nach dem Beginn der Krankheit erhielt 
Pat. Morphium, das sie dann nicht mehr entbehren konnte. Sie ist 
eine sehr gracil gebaute, organisch gesunde Person, doch mit etwas 
fahler Gesichtsfarbe und nicht ganz freiem Blick. Sie ist lebhaft und 
erscheint geistig normal. Seit 6 Jahren ist die Periode unregelmässig 
geworden; zum letzten Mal hatte sie sie vor 15 Monaten. Sie klagt 
über ständige Schlaflosigkeit und häufige Verstimmung. Am meisten 
deprimirt sie aber die Gewöhnung an die Morphiumspritze, worin sie 
eine schwere Sünde und ein Unrecht sieht, ohne im Stande zu sein, 
sie zu entbehren; darauf hinzielende Versuche hat sie des öfteren 
ohne Erfolg gemacht. Sie injicirt seit etwa 5 Jahren täglich 
in 2 — 7 Portionen zwischen 20 und 30 Centigramm Morphium; das 
tägliche Durchschnittsmass beträgt, gering gerechnet, 22 Centigramm. 

Die Behandlung richtet sich — mit Hintansetzung der anderen 
Erscheinungen lediglich auf die Bekämpfung der Schlaflosigkeit und 
die Entziehung des Morphiumgenusses. Die wichtigsten Daten des 
Journals sind: 

29. V. Beginn der Behandlung. Es wird nur leichte Schläfrigkeit 
erzielt. Trotzdem Nachts besserer Schlaf als sonst. 14 cgr M.! 

1. VI. Am vierten Tage wird die erste Hypnose (II Gr.?) 
erzielt. Pat. schläft nach Tisch (auf Suggestion) besser, als ihr 
erinnerlich ist. 

3. VI. Pat. fühlt eine beträchtliche Erleichterung des Gemüths 
und schiebt dies dem andauernd besseren Nachtschlaf zu. Sie fühlt 
sich körperlich und geistig frischer. 

5. VI. Pat. berichtet, dass sie seit 2 Tagen keine nervösen 
Kopfschmerzen mehr spüre. 

6. VI. Vater der Pat. erkrankt an einer akuten Cystitis, die 
Pat. sehr beunruhigt und die Kur bis 10. VI. unterbrechen lässt, wo 
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rdie Symptome der r'ytitis nachgelaasen haben. Immerhin wurde 
I .damit ein Rüekscliritt und eine bedeutenee Verzögerung gegeben. 

10. VI. Suggestion auf 6 Spritzen (= 0,12 M,) Pat. nimmt 
r trotzdem 7 dgr., macht aicih aber liinterher die achwersten Vorwürfe 
[■ („Eb war mir, als wemi ich einen Mord beginge, als ich eine Spritze 
I mehr nabm.") 

11. VI. Pat. wird heute (und gewöhnlich auch in der Folge- 
I zeit) schlafend verlaseen und wacht spontan auf die Minute hin auf, 
I die ihr suggerirt wird. 

14. VI. „Gott Lob seheint es doch, als ob ich das entGetzliche 
I Debel bald losbräcbte." — 0,10 ] 



16. VI. 
I erzielt wird. 
I ruhig ein. 

21. VI. 
[ im Unterleib, 
I die Menses ei 
I für Pat. und Umgebung 
L atarken Schmerzen, aber 



Tiefe Hypnose, die auch in der späteren Zeit gewöhnlich 
Pat. schläft auf Vorzählen bis 10 oder 20 sicher und 



Seit vier Tagen klagt Pat. über ziehende Schmerzen 

Diarrhoe und allgemeines Unbehagen, Abends treten 

Die Zeit der Periode — früher eine Zeit der Angst 

verlauft bei Bettruhe und Diät zwar mit 

ie früher gewohnten Krampfanfälle, 

jsigkeit. Am 26. VI. darf Pat. auf- 



ohne Fieber, selbst ohne Schlafli 
stehen; sie fülilt sich etwas matt, ab« 

26. VI. Pat. bekommt die Suggestion ; „sie werde in Kürze 
I das Morphium ganz entbehren können und es sogar verabscheuen 
lernen". 

29. VI, Ein quälendes Symptom kehrt zeitweise immer wieder: 
.die Diarrhoe. Barlettawein und Eichelkakao lindern einigermasson. — 
L 0,04 Morph.! 

2. VII. Pat. kommt beute mit 3 C'gr. ilorjjhiuni aus, fühlt sich 
^sehr wohl imd munter. 

5. VII. Andauernd sind die Nächte gut, theilweise auffallend 
K^t. Das Aussehen der Pat. hat sich wesentlich gebessert, der Blick 
l.ist ganz frei. 

8. VII. Kann eine Fussparthie gut vertragen. AUgemeiubefinden, 
I Appetit, Schlaf sehr gut. — 0,01 Morph 

13, Vn. Pat. macht keine Injektion. 

14. VII. Desgl. 
19. VII, Wiedereintritt der Periode nach genau 4 Wochen. 

I Unter starken Schmerzen zwar, aber ohne beunruhigende SjTnptome 
t verläuft die Menstruation in vier Tagen. 
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Pat. nimmt noch etwa 3 Wochen lang an manchen Tagen 
i/a — % cgr. Morph, innerlich; vor Mitte August ist sie vollständig 
des Morphiums entwöhnt. — 

Bei einem Falle, wie dem unsrigen, wo sich die subjectiven 
Symptome derart in den Vordergrund drängen, ergiebt sich ein 
wesentlich prägnanteres Urtheil aus dem Tagebuch der Pat , das wir 
sie während der Dauer der Behandlung führen Hessen. Es muss dazu 
bemerkt werden, dass es sich um eine moralisch sehr hoch stehende 
Dame handelt, deren strenge Wahrheitsliebe nicht anzuzweifeln ist. 
Wir geben von dem ausführlichen Bericht nur die charakteristischen 
Stellen wieder, die zum Theil auch die experimentelle Seite berühren. 
Die Pat. erzählt: 

29. V. Meine Augen sind mir wirklich ganz bald schwer 
geworden und empfand ich ein eigenthümliches Ziehen durch den 
ganzen Körper. Nachts habe ich sehr gut geschlafen. 

31. V. Heute schon etwas ruhiger geschlafen (bei der Hypnose). 
Hatte bei Tisch guten Appetit, fühlte mich dann sehr müde und schlief 
bis 4 Uhr gut. Nachts gut geschlafen, ohne zu träumen. 

1. VI. Nach Tisch wirklich gut geschlafen, was ich mich kaum 
je erinnere. 

2. VI. Mein ganzes Befinden erscheint mir gebessert. 

3. VI. (Das Dienstmädchen war krank). Ich mu?ste das 
Frühstück machen, auch die Zimmer richten und habe es ohne vor- 
herige Einspritzung fertig gebracht. Schon lange Zeit her konnte ich 
kaum meine Person fertig bringen, d. h. frisiren und waschen, ohne 
vorher Morphium genommen zu haben, viel weniger sonst etwas 
arbeiten und heute ging es. Wie ich mich selbst freue! — es war 
ein sehr heftiges Gewitter, das mich erst ein kleines Theilchen von 
den Zuständen empfinden liess, wie sie früher bei gleicher Gelegenheit 
hatte. 

5. VI. Beim wiederholten Zählen während des Einschlafens ist's 
mir in Gedanken, als ob gleichsam eine Maschine dabei wäre, die 
jedesmal bei einer wiederholten Zahl ein weisses Blatt fallen lässt. 

12. VI. Heute bemerkte ich, wie ausserordentlich wohlthuend 
mir dieser Schlaf ist. 

13. VI. In der Nacht wachte ich wohl so um 3 Uhr mit etwas 
Unruhe auf, jedoch sie ist albnälig vergangen und so bin ich glücklich, 
dass ich nun schon so weit gekommen. 
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14. VI, Icli fühle nun Jie volle Wolilthat des Sclilafes und 
fange nun bald an, mich auf die Stunde des Einsclilafens zii freuen. 

20. VI. Um die Mittagszeit Lypnotisirt und heute ganz aus- 
gezeichnet geschlafen. Ich kann nicht sagen, wie mich dieser gross- 
artige Erfolg freut. Denn wenn ich bedenke, wie an sonstigen Tagen, 
wo ich die morgige Einspritzung {wie heute) verkürzte, der Nach- 
mittagsschlaf Qualen machte, wobei ich keine Ruhe fand, ja, viel 
erregter und matter davon aufstand, als ich vorher gewesen, bo etc. 

25, VI. Ich bin bis heute unwohl gewesen (seit 22. VI.), hütete 
während der Zeit das Bett, habe aber im Verhältnis zu früher die 
Zeit recht gut zugebracht. Ich bin überglücklich, dass Alles soweit 
gut vorüber und hoffe nun von der Zukunft das Beste. 

27. VI, Ich fühle mich überhaupt im Kopfe viel heller und 
freier. 

13. VII. Ich freue mich, dass mir das Schreiben und Alles ho 
leicht fällt und könnte aufjubeln vor Glückseligkeit. 

17. VII. — und wurde ich fast übermüthig vor Freude — da 
es der erste Tag war, wo ich gar nichts genommen. — 

Es darf nicht unerwähnt bleiben, dass sich zwischen solche 
Aeusserungen der Zufi-iedenbeit im Tagebuch unserer Fat, ständig 
mehr minder Klagen über eine grosse Anzahl nervöser Beschwerden 
hinzielen, die alle seit Jahren bestanden und grüstentheils während 
und durch die Kur beseitigt oder doch nicht unerheblich gemildert 
wurden. 

Unterm 23. Vn. Bchliesst der Bericht ab und Pat. giebt darin 
folgenden status praesens ihrer Person: 

Es sind nun gut acht Tage her, dasa ich keine Einspritzung 
mehr genommen. — Gott Lob war diese Kur mit bestem Erfolg 
gekrönt. — Meine schlimmen bösen Nerven sind wohl zu Zeiten ganz 
gewaltig rebelliseli und misse ich mein altes Linderungsmittel schwer. 
Aber die bestimmten Gewohnheitsstunden, die mich noch vor kurzer 
Zeit so grosser Qual aussetzten, habe ich fast vergessen gelernt, und 
ich mich ja einmal um diese Zeit meiner alten Gewohnheit 
erinnere, so entsteigt ein tiefer Seufzer der Erleichterung meiner Brust, 
Auch in meinem Gedächtnis fühle ich in neuerer Zeit eine wohlthuende 
Veränderung; das Gegenwärtige sowie das Jüngstvergangene prägt 
sich demselben weit besser ein, \A\ mache ganz genau die Wahr- 
; der grosse Jlorphiumgenuss störend auf meine Verstandes- 
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kraft einwirkte. Auch das tiefe Bedenken, was mich oft verworren 
Recht von Unrecht unterscheiden liess, fängt an sich zu klären. Auch 
mein Gemüth erheitert sich. AUmählig wird mir überhaupt leichter, 
denn dass der Gebrauch des Morphiums eine Versündigung gegen 
mein Leben und eine Verantwortung vor Gott für mich sein würde, 
stand mir ausser Zweifel und brachte oft Stunden banger Unruhe mit 
sich. — " 

In welcher Weise die Morphiumentwöhnung sich vollzog, zeigt 
folgende Tabelle. 

Fat. nahm subcutan: 



Datum 



Cgr. 



Datum 



29. V. 

30. V. 

31. V. 

1. VI. 

2. VI. 

3. VI. 

4. VI. 

5. VI. 

6. VI. 

7. VI. 

8. VI. 

9. VI. 

10. VI. 

11. VI. 

12. VI. 

13. VI. 

14. VI. 



14 
14 
14 
14 
12 
12 
14 
12 
14 
20 
12 
14 
14 
12 
12 
10 
10 



15. VI. 

16. VI. 

17. VT. 

18. VI. 

19. VI. 

20. VI. 

21. VI. 

22. VI. 

23. VI. 

24. VI. 

25. VI. 

26. VI. 

27. VI. 

28. VI. 

29. VI. 

30. VI. 
1. VII. 



Cgr. 



Datum 



Cgr. 



9 
9 
9 
8 

8 

8 

8 

8 

9 

8 

8 

8 

7 

6 

4 

3,5 

4 



2. VII. 

3. VII. 

4. VII. 

5. VII. 

6. VII. 

7. VI[. 

8. VII. 

9. vn. 

10. VII. 

11. VII. 

12. VII. 

13. VII. 

14. vn. 

15. VII. 

16. VII. 

17. vn. 

18. VII. 



3 
2 
2 
2 
2 

0,015 g 
0,010 g 
0,007 g 
0,006 g 
0,005 g 
0,005 g 
0,005 g 
0,003 g 
0,002 g 
0,002 g 



Während der ganzen Dauer der Behandlung hat Pat. ausser 
zur Zeit der Periode (die übrigens auch im August fast auf den 
Tag wieder eingetroffen ist) nicht krank gelegen, sondern ging den 
kleinen Pflichten des Haushalts und der Gesellschaft nach, wie früher 
— nur, dass sie sich schon sehr bald leistungsfähiger fühlte, als früher. 
Vor groben Diätfehlern wurde und wird sie ernstlich gewarnt — wie 
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früher zu allen Zeiten. Sie nimmt jetzt kalte WaBcluingeu des Ober- 
körpers regelmässig vor und fühlt sieh andauernd geistig und körperlich 
munter. 

Ob der Erfolg ein bleibender sein wird, wird die Zukunft 
entscheiden, Wctterstrand berichtet von 11 unter 14 Fällen von 
Morphinismus, die er auf hypnotischem Wege dauernd geheilt hat. 

Noch etwas über die Technik. Zur Erzielung der Hypnose 
I wandte man das einfache Suggestionsverlahren an, dasa nur die ersten 
Mido — übrigens erfolglos — durch die Braid'ache Methode Unter- 
stützung ünden sollte. Die ersten Hitzungen wurde nur eine geringe 
Einwirkung erzielt, wie das bei Kranken der Art das Grewöhnlicho 
ist. Tiefe Hypnosen {III. Gradee) erreichte man erst nach über 
20 Sitzungen, und auch von da ab nicht immer; sie scheinen dem- 
nach zur Erlangung des Erfolgs nicht imbedingt nötbig zu seia, 
sondern können durch leichtere (U, Grades) ersetzt werden. 

Die Injectionen pflegte Tat. Vomiittags um 8 und 11 Ulir, 
Nachmittags um 3, 6 und 9 Uhr zu raaeben. Wir räumten zuerst 
mit den Einspritzungen unter Tags darauf, dann wurde abwechselnd 
die Injection am Morgen oder vor dem Zubettgehen unterlassen, bis 
zur gänzlichen Entwöhnung. 

Der im Vorhergehenden geschilderte Fall von Morphinismus 
wurde dem Verfasser vou dem seit 12 Jahren als Hausarzt in der 
Familie der Kranfeen functionir enden pract. Arzt Herrn Dr. Diem in 
Wurzburg zum hypnotischen Kurverauch überwiesen. Derselbe 
wohnte anfänglich den Versuchen bei, überzeugte sieh von der that- 
sächlich beruhigenden und schlaferzeugen den Wirkung der Hypuotisirung 
und bestätigt heute, 10 Wochen nach der letzten Morphiumeinspritzung 
die noch fortdauernde vöüigeEnthaltsamkeit der Kranken vom Moq>hium. 



Seitdem ich die vorstehenden Zeilen niederschrieb, sind zwei Jahre 

' vergangen. Inzwischen habe ich bis in die jüngste Zeit des öfteren 

Nachricht von der Patientin erhallen: ein Rückfall ist nicht eingetreten. 
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Literaturbericht 



von 

Dr. med. Albert Moll in Berlin. 



(Fortsetzung). 

Noch mehrere andere Schriftsteller haben Arbeiten geschrieben, die auf die 
Symptomatologie des Schlafes und der Hypnose eingehen; sie haben ims aber zum 
Theil fruchtbare Anregungen nicht gegeben. Erwähnt sei immerhin das kleine Buch 
von Yung, LeSommeil normal et leSommeil pathologique, Paris 1883, das uns eine 
eingehende Symptomatologie des Schlafes und besonders der Hypnose giebt. Genannt 
sei auch das Buch von P. Max Simon: „Le Monde des Reves, Paris 1888. Leider 
geht auch dieser Verfasser auf die zahlreichen Beziehungen zwischen Schlaf und 
Hypnose nicht ein. Ich bedaure dies gerade bei diesem Buche um so mehr, als es 
sehr vielseitig ist und auch Erscheinungen bespricht, die zu Vergleichungen mit der 
Hypnose und mit dem Schlaf Auregimgen gegeben hätten. So werden die Hallu- 
cinationen, die bei Wtistenreiseuden eintreten, erörtert, femer dieBewusstseinsstörungen' 
die der Gebrauch gewisser Gifte, z. B. Opium und Haschisch, zur Folge hat. Auch 
das Alpdrücken, die Vampyrsagen und ähnliche Erscheinungen werden erörtert. Die 
Symptomatologie der einzelnen Zustände ist interessant geschrieben, so dass es 
zu bedauern ist, dass die einzelnen Kapitel nicht in einen Innern Zusammenhang 
gebracht sind. 

Es sei endlich an dieser Stelle noch ein Werk erwähnt, das von dem bekannten 
James Sully stammt: Die Illusionen; die deutsche Ausgabe erschien in Leipzig 
1884. Nur kurz geht der Verfasser auf die hypnotischen Zustände ein, die er sowohl 
mit den Träumen als mit anderen Illusionszuständen in Beziehung bringt. Sully 
erblickt den Unterschied des hypnotischen Zustandes vom natürlichen Schlaf wesent- 
lich in zwei Erscheinungen. Der grösste Theil unseres „Traumstoffes" im nächtlichen 
Schlaf fliesse aus dem Innern des Organismus, nicht aber von aussen. Anders sei es 
beim hypnotischen Traum. Der natürliche Traum sei vermittelt, bestehe aus einer 
Menge von Bildern und wechsele beständig; der hypnotische Traum sei einfacher. 
Als einen zweiten Fundamentalunterschied betrachtet Sully, dass der Hypnotisirte 
nach seinen Hallucinationen zu handeln sucht; seine Halbwahmehmungen pflegten 
sich in Handlungen von einer Stärke umzusetzen, von der wir im gewöhnlichen Schlaf 
nichts zu erkennen vermögen. Dies ist nach Sully s Ansicht ein Hauptunterschied. 

Wesentlich anders spricht sich über diesen Punkt Vincent in seinem Buche, 
Die Elemente des Hypnotismus, aus dem Englischen übersetzt von B. Teuscher, 
Jena 1894, aus. Vincent steht offenbar auf dem Standpunkt, dass eine grössere 
Verwandtschaft zwischen Hypnose imd Schlaf bestehe: er bespricht zunächst den Zustand 
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lies normalen Schlafes. Per tiefe Schliif bestehe in einer Aufhebung der animalischen 
Kräfte der Sinneaiviihrnehnitmg' und Bewegung. Trotz der Bewusstlosigkeit des 
Schläfers kämen aljer Bewegungen auf ftugsere Beize zn stände. Vincent erwähnt i 
eine Angabe von Carpenter, durch die die MilgUchieit der Anpassung der Hand- 
lungen sn einem gewissen Zwei^ke iiuch im tiefen Schlafe dargethan werde. Die { 
professionellen Diehe Indiens siillen nämlicli im stände sein, eine Matratze unter dem ' 
SchJItfer weg zu stehlen, indem sie den Schlaf zonäi'hst daroh sanftes Ffichcln des 
Gesichtes tiefer machen. Wenn sie dann glanhen. die BewiiBstlogig-keit des Schlafenden 
sei tief genug, kitzeln sie Torsicbtig den Kürpertheil, der von dem Schläfer fortgezogen 
werden soll. Dies werde solangu furtgesetzt, bis der Schläfer Aber den Rand der 
Hatrutxe rolle und der Dieb mit dieser davonlaufe. Während man aus dem tiefen 
Schlafe Leute durch Ännifen erwecken kann, fällt dies im Koma fort, und dadurch 
nnteracheide sich das Koma vom Schlaf. Dass im Srhlaf eine gewisse psychische 
Thätigkeit besteht, gehe auch daraus hervor, dass der leise ausgesprochene Klang 
ihres eigenen Namens die Schläfer leicht wecke, während ein viel lantererTon anderer ^ 
Art nüthig sei, dasselbe zu bewirken. 

Aehnliche» kommt bei komatösen Zuständen vor. Ich habe auch bei mehreren 
Sterbenden gesehen, dass, wenn sie bereits in der Agonie lagen und man sie mit 
dem Namen anrief, eine leichte Reaktion noch erfolgte, während bei lautereu Geräuschen 
anderer Art keine Beaktion mehr eintrat. Ich sah das rührende Bild wie eine 
sterbende Mutter von ihrem Kinde laut mit „Mama" angeredet wurde und wie die 
Sterbende jedesmal dabei die Augen aufschlug, während andere Worte keine 
Wirkung herbeifiihrten. 

Vincent kommt dann auf dieTräame zn sprechen und vergleicht sie mit den 
Sinnestäuschungen Hypnotisirter. Er meint, dass hier eine schlagende Aehnlichkeit 
vorliege. Elienso gross aei die Aehnlichkeit darin, dass man mit dem gewöhnlichen 
Schläfer mitunter sich in Rapport setzen künne, Angaben, die schon anderweitig 
gemacht wurden. Femer kommt Vincent auf die Bewegungen im Sihlafe zu sprechen. 
Er erwähnt, dass das gewöhnliche Reden im Schlaf, das Murmeln unzusammenhängender 
Worte schon einen leichten Grad von Somnambulismus charakterisirt, Für wünschens- 
werth hätte ich es hier und an anderen Stellen gehalten, wenn Vincent etwas 
mehr die anderen Autoren, die vorher genau dieselben Ausführungen gemacht haben, 
genannt hätte, da es sonst mitunter den Eindruck zu erwecken scheint, als ob 
Vincent der erste sei, der diese Aehnlichkeiten feststellt. Kurz und gut, dies alles 
heweise nach Vincent die grosse Aelmlichkeit zwischen dem gewöhnlichen Schlaf 
lind der tiefen Hypnose. 

Diesen Ausführungen von Vincent und anderen über die Verwandtschaft 
von Schlaf imd Hypnose machte ich nur bedingimgsweise zustimmen. Es wird in 
Kurzem ein ausfdhrlicherer Aufsatz von mir über Hypnose und Schlaf ei'scheinen, in 
dem ich nachweisen werde, dius diese beiden Zustände mit Unrecht häufig identiüzirt 
werden. Der Gnmdfehler, der häufig gemacht wird, ist folgender. Schlaf und Hypnose 
haben zahlreiche Symptome; das eine Symptom iSllt mehr, das andere weniger auf 
Ans der Gleichheit einzelner aulfallenden Symptome wird nun zuweilen auf eine 
Ideutitüt der beiden Zustände geschlossen. Die Identität kann aber nur erwiesen 
werden, wenn man die Gleichheit aller wesentlichen Symptome nachweist Typhus und 
Pneumonie haben mitunter gleiche Symptome, z. B. eine gewisse Temperatursteigerang, 
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die in einem gegebenen Momente bei beiden Krankheiten dieselbe sein kann. Deshalb 
sind aber Pneumonie und Typhus nicht dieselben Krankheiten, und zwar deshalb nicht, 
weil die andern Symptome mit einander nicht übereinstimmen. Ebenso liegt es bei 
der Hypnose und dem Schlaf. Insbesondere müssten. wenn Hypncs3 und Schlaf mit 
einander identifizirt werden sollen, auch die körperlichen Symptome im Schlaf und 
Hypnose gleich sein. Dass der Schlaf gewisse somatische Erscheinung^ bietet, die 
ihn vom Wachzustand unterscheiden, ist sicher. 

Nun besteht zweifellos noch eine Lücke nach dieser Richtung. Allerdings ist 
in neuerer Zeit ein Buch erschienen von K. Fraucke: Die Schwankungen der Reiz- 
zustandsgrösse etc.", Leipzig. Verlag von Georg Thieme, 1893. In dieser Arbeit, 
die von grossem Fleiss zeugt, befinden sich zahlreiche Kurven, dieFrancke für die 
Herzthätigkeit, für die Athmung, für die Temperatur, filr die Hautausdünstung im 
Wachzustand, im Schlaf und zum Theil auch in der Hypnose aufgenommen hat. 
Francke ist aber sehr zurückhaltend mit seinen positiven Behauptungen. Da ihm 
viele Kurven trotz aller Vorsichtsmassregeln misslungen sind, so bringt er von denen 
die für unsere Zwecke brauchbar sind, nur wenige Aus ihnen scheint hervorzugehen, 
dass eine nähere Verwandschaft zwischen Schlaf und Hypnose besteht. Dennoch bin 
ich der Ansicht, dass Franckes Untersuchungen bei weitem nicht ausreichen. 
Aus Franckes Kurven geht hervor, dass gewisse Lebensäusserungen, z. B. Temperatur 
Puls u. s. w. im Schlafe regelmässiger verlaufen als im Wachzustand, und das gleiche 
soll in der Hypnose der Fall sein. Indessen ist uns erstens über die Art der hypnotischen 
Zustände, bei denen Francke seine Untersuchungen angestellt hat, nichts gesagt; 
ausserdem aber sind überhaupt die mitgetheilten Kurven nicht zahlreich genug, einen 
Beweis zu erbringen. Es wäre wünschenswerth, dass gerade Francke, der offenbar 
genügend nach dieser Richtung eingearbeitet ist, auf diesem Gebiete seine Forschungen 
fortsetze. Francke hatte allerdings ein anderes Ziel bei seinen Untersuchungen. 
Er wollte nämlich beweisen, dass alle Reize, die auf den Organismus im Wachen, 
im Schlaf oder in anderen Zuständen ausgeübt werden, imd zwar sowohl chemische 
wie mechanische wie physikalische, eine Steigerung gewisser Lebensthätigkeiten, der 
Herzthätigkeit, der Temperatur u s. w. zur Folge haben. Es würde für Francke 
leicht sein, bei Fortsetzung seiner Versuche auch für die Beziehungen zwischen Schlaf 
und Hypnose seine Untersuchungen zu verwerthen. 

Ich benutze die Gelegenheit, alle, die sich für die Wirkung von Reizen auf 
den Organismus interessiren, auf die interessante Arbeit Franckes hinzuweisen. 

Erst wenn in jeder Beziehung der Beweis erbracht sein wird, dass nicht nur 
der Bewusstseinszustand in der Hypnose und im Schlaf mit Träumen derselbe ist, 
sondern dass auch die körperlichen Vorgänge gleich sind, dann werden mr die 
Identität von Schlaf und Hypnose festgestellt haben. Einstweilen liegen Gründe 
gegen die Identifizinmg vor, z. B. der Umstand, dass im Schlaf die Pupille verengt 
ist, in der Hypnose nicht. Wenigstens scheint es mir nur wenige hypnotische Zu- 
stände zu geben, bei denen dies der Fall ist. Bekanntlich hat gerade Braid früher 
angegeben, dass in der Hypnose die Pupille erweitert, im Schlafe verengt sei, und dass 
dies ein Hauptunterschied zwischen beiden Zuständen sei. In neuerer Zeit hat 
Graffunder in seiner Arbeit „Traum und Traumdeutung" diese Behauptung wieder 
aufgenommen; indessen ist sie sicherlich auch nicht richtig, da es zahlreiche hypnotische 
Zustände giebt. in denen von einer abnormen Erweitenmg der Pupille gar nicht die 
Rede ist. (Fortsetzung folgt.) 
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£üiiBtlicb hervorgerufene Vervielfältigimg der Persi 

lichkeit von Henry Hülst, A. M., M. D.. Grand Rapids Mich., U. S. A. 

öelegentlieh einiger hypnotigcher Versuche, die Vertusaer an «einem Dienst- 
mlUlclien Sadie V, anstellte, liie (aiclit hj^iteriguli) etark suggeatibel und absolut i 
hjpnotisirbar ist, antdedite er folgende eigeuthüniliche Pbänomeue : Ab Hülst eiiunnl 
Saiiie im hypnotischen Zustande die Ängenlider etnporgezogen hatte, schien sie vBlIig ' 
wach zn sein, sprath mit alleo, antwoifete auf Alles imil war völlig munter. Dieser 
Zustand hielt ajinntan so lange an, bi» der nächtliche Schlaf olntiat. Am anderen 
Morgen stellte sich heraus, dass das Uildchen von dem, was während diene» Zustande», 
den Hiilat als Stadium lU bezeichnet, vorgefallen war, keine Ähnung halte. Wieder- 
holte Kotttrolverancho, wobei immer durch Erheben der Augenlider in der Hypnose 
(Stadium H) das Stadium ni erzielt wurde, ergaben mit Sicherheit, dass eine Täuachnng 
auageschlosaen war. Daa Eesnltat der Versuche war: In der Hypnose (Stadinin II) 
kann Sadie erzählen, was im wachen Zustande (Stadium J) nnd im Stadium IQ vor- 
gel^Uen ist, wfihrend sie in Stadium I und in nichts von ihren Erlehniasen ans 
Stadium II weiss. Im Stadium III, also in dem könstlich herviirgerafenen auheiubar 
wachen Zustande, weiss sie ganz genau, was im wirklich wachen Zustande (Stadium I) 
Torfie], aber im wachen Zustande (Stadium I) weias sie nichts von ihren 
Erlebnissen im Stadium IH. Diese Verhültnisse werden durch verschiedene 
Torgekummene Ereignisse illustrirt ; auch die Frage der Verantwortlichkeit in 
juristischem Sinne wird kurz berührt, die sich uns dem Gesagten von selbst ergieht. 

Der F«il hat mit dem berühmten Falle der Feiida von Azam imverkennbare 
Aehnlithteit, nur dass der etat second (der dem Studium III der Sadie V. entspricht) 
spontan eintritt, während das Stadium III der Sadie künstlich vom Experimentator 
hervorgerufen wird. 

Max Hirsch. 
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